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TIP EGITIMI DUNYASI YAYIN KURALLARI

Bilimsel Sorumluluk

Tiim yazarlarm, gonderilen makalede bilimsel olarak dogrudan 6nemli katkilari olmalidir. Yazar olarak belirtilen

kisi(ler) asagidaki ozelliklerin tiimiine sahip olmalidir*

1. Calismanin tasarim, planlama ve veri toplama siirecine veya analiz ve verilerin yorumlanmasma dnemli
katkilar1 olmalidir.

2. Makale taslagini yazmali veya igerigine iliskin elestirel katkilart olmalidir.

3. Makalenin son halini kabul etmelidir.

Makalelerin bilimsel kurallara uygunlugu yazarlarin sorumlulugundadir.

Gonderilen yazmnm intihal-benzerlik raporunun da sisteme yiiklenmesi gerekmektedir.

* http://www.icmje.org/ethical_lauthor.html

Etik Sorumluluk

Tip Egitimi Diinyasi, “Insan” 6gesinin iginde bulundugu tiim ¢alismalarda Helsinki Deklerasyonu Prensipleri’ne

uygunluk  (http://www.wma.net/en/30publications/10policies/b3/index.html) ilkesini kabul eder. Bu tip

calismalarin varliginda yazarlar, makalenin gere¢ ve yontem boliimiinde bu ilkelere uygun olarak galismay1

yaptiklarini, kurumlarmmn etik kurullarindan ve ¢aligmaya katilmis insanlardan “Bilgilendirilmis olur” (informed

consent) aldiklarini belirtmek zorundadir.

Eger makalede dogrudan veya dolayli ticari baglant1 veya calisma i¢in maddi destek veren kurum var ise

yazarlar; kullanilan malzeme, iiriin, ilag, firma... ile ticari hi¢bir iligkisinin olmadigini ve varsa nasil bir iligkiyi

(danigmanlik vb) editdre sunum sayfasinda bildirmek zorundadir.

Makalede “Etik Kurul Onay1” alinmasi gerekli ise alinan belge makale ile birlikte génderilmelidir. Makalelerin

etik kurallara uygunlugu yazarlarin sorumlulugundadir.

Makalenin degerlendirilmesi asamasinda, editdr(ler) veya danismanlarin gerek gérmesi halinde, makale ile ilgili

arastirma verilerinin ve/veya etik kurul onay1 belgesinin sunulmasi yazarlardan istenebilir.

Etik Kurul izni gerektiren arastirmalar asagidaki gibidir.

Anket, miilakat, odak grup ¢aligmasi, gozlem, deney, goriisme teknikleri kullanilarak katilimcilardan veri

toplanmasini gerektiren nitel ya da nicel yaklagimlarla yiiriitiilen her tiirlii aragtirmalar

insan ve hayvanlarin (materyal/veriler dahil) deneysel ya da diger bilimsel amaglarla kullanilmast,

Insanlar iizerinde yapilan klinik arastirmalar,

Hayvanlar lizerinde yapilan arastirmalar,

Kisisel verilerin korunmasi kanunu geregince retrospektif ¢aligmalar,

Ayrica makale iginde;

Olgu sunumlarinda “Aydmlatilmig onam formu”nun alindiginin belirtilmesi,

Baskalarma ait 6lgek, anket, fotograflarin kullanimi i¢in sahiplerinden izin alinmasi ve belirtilmesi,

Kullanilan fikir ve sanat eserleri i¢in telif haklari diizenlemelerine uyuldugunun belirtilmesi gerekmektedir.

Istatistiksel Degerlendirme

Tiim arastirma makaleleri istatistiksel olarak degerlendirilmeli ve uygun plan, analiz ve raporlama ile

belirtilmelidir.

Makalelerde p degerleri agik olarak verilmeli (p<0.000, p= 0.037, p= 0.506 vb.) ve istatistiksel bildirimde APA

standardima uygunluk gozetilmelidir (https:/my.ilstu.edu/~jhkahn/apastats.html).



https://my.ilstu.edu/~jhkahn/apastats.html

Arastirma makaleleri dergiye gonderilmeden once, biyoistatistik uzmani tarafindan degerlendirilmeli ve
uzmanm ismi makalenin yazarlar1 arasinda yer almali veya tesekkiir (acknowledgement) bolimiinde
belirtilmelidir.

Makalelerin istatistiksel kurallara uygunlugu yazarlarin sorumlulugundadir.

Yazim Dili Yoniinden Degerlendirme

Derginin yazi dili Tiirk¢e ve Ingilizcedir. Dili Tiirkge olan yazilar, ingilizce 6zetleri ile yer alir. Makalenin
hazirlanmasi sirasinda, Tiirk Dil Kurumu’nun Tirkge sozligii (www.tdk.gov.tr) esas alinmalidir.

Ingilizce makaleler ve Ingilizce dzetler, dergiye gonderilmeden énce dil uzmani veya anadili Ingilizce olan bir
danigman tarafindan degerlendirilmelidir. Makaleyi ingilizce yoniinden degerlendiren danigman yazarlardan biri
degil ise bu kisinin ismi tesekkiir (acknowledgement) boliimiinde belirtilmelidir.

Gonderilmis olan makalelerdeki yazim ve dilbilgisi hatalari, makalenin i¢erigine dokunmadan, Editor(ler)
denetiminde diizeltililebilir veya diizeltilmesi yazarlardan istenebilir.

Makalelerin yazim ve dil bilgisi kurallarina uygunlugu yazarlarin sorumlulugundadir.

Yayin Destek Beyam

Yaymmlanmak tizere Tip Egitimi Diinyasi’na gonderilen yazilarin, (varsa) dogrudan veya dolayl ticari
baglantilar ve/veya ¢alismaya maddi agidan (parasal ve/veya malzeme) destek veren herhangi bir kurum ve/veya
kisi ve kullanilan {iriin/malzeme (ticari triin, ilag, firma vb.) ile ticari iligkilerinin ayrintilar1 “Yaym Destek
Beyan Belgesi’nde a¢iklanmalidir.

Yayimlama ve Gizlilik Bildirimi

Tip Egitimi Diinyasi'nin miilkiyeti, Tip Egitimini Gelistirme Dernegi'ne (Tip Egitimi Gelistirme Dernegi) aittir
ve Editor ekibine tarafindan yonetilmektedir.

Tip Egitimi Diinyasi'nda yayinlanan makalelerin yazarlari telif haklarini elinde bulundurmaktadir. Yazarlar,
tigiincii taraflara makaleyi orijinal yazarlari ve atif detaylar1 belirlendigi siirece 6zgiirce kullanma hakki verir.
Yazarlar, Tip Egitimi Dunyasi'nin bir Creative Commons ticari olmayan lisansi altinda makalelerini
yayinladigini onaylamaktadir.

Tip Egitimi Diinyas, ulusal agik dergi sistemi olan ULAKBIM Dergi Sistemleri'nin (UDS) destegi ile
yaymlanmaktadir.

Acik Erisim Bildirimi

Tip Egitimi Dunyasi, Creative Commons ticari olmayan telif hakki lisanslar1 4.0 Uluslararast Lisansi ile
lisanslanmustir. Bu dergide yaymlanan yazilarin tiimii, okuyucuya veya kurumuna ticretsiz olarak sunulmaktadir.
Okuyucular, makalenin tam metnini okuyabilir, indirebilir, kopyalayabilir, dagitabilir, yazdirabilir, arayabilir
veya baglayabilir. Ayni zamanda Tip Egitimi Dunyasi veya Yazarin yayincisindan 6nceden izin istemeksizin
baska bir yasal amag i¢in kullanabilirler.

Yazi Cesitleri

Tip Egitimi Diinyasi’na yayimlanmak iizere gonderilecek yazilarda Tiirkge ve Ingilizce 6zet zorunludur.
Derginin kabul ettigi yazi ¢esitleri sunlardir:

Orijinal Aragtirma

Kesitsel, prospektif, retrospektif ve her tiirlii deneysel ¢alismalardir.

Bu yazilar asagidaki yapida hazirlanmalidir.



- Baslik sayfasi, ¢alismanin Tiirkge ve Ingilizce bashgmi, yazar adlarini, ¢alistiklari kurumlari, sorumlu
yazarin admi, kurumunu, yazigsma adresini, telefon, faks ve e-posta adresini icermelidir. Yazinin bashgi,
kisa, kolay anlasilir ve yazinmn igerigini tanimlar 6zellikte olmalidir. Baslik kelimelerinin ilk harfi biyiik
olmalidir.

- Ozet [Tiirkce ve en az 300 ve en cok 500 sozciik olacak bigimde hazirlanmali, amag, gerec ve yontem,
bulgular ve sonu¢ boliimlerini igermeli ve sonuna Anahtar sézciikler en az 3 en ¢ok 5 anahtar sozciik
eklenmelidir].

- Abstract [Ingilizce ve en az 300 ve en ¢ok 500 sdzciik olacak bigimde hazirlanmali, background, methods,
results, conclusions béliimlerini igermeli ve sonuna Keywords bashigi ile Medical Subject Headings’te yer
alan (http://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh) en az 3 en ¢ok 5 anahtar sézciik eklenmelidir].

Tiirkge ve Ingilizce baslik, dzet ve anahtar sozciikler birbiriyle uyumlu olmalidir.

-Giris, -Gereg ve Yo6ntem, -Bulgular, -Tartigma, -Sonug, -Tesekkiir,-(varsa) Maddi Destek, -Kaynaklar

Derleme ve Egitim Programi Tamitimlar:

Tip egitimi ve programlari ile ilgili konularda giincel literatiiri de igine alacak yazilardir.

Geleneksel derleme, bir konu hakkindaki bilgilerin literatiirdeki arastirmalara dayanarak okuyucuya sistematik

bir bigimde agiklanmasi ve 6zetlenmesidir.

Sistematik derleme, bir konu hakkindaki belirli bir sorunun yanitinin mevcut bilgilerin literatiirdeki aragtirmalara

dayanarak aranmast, elde edilen bilgilerin sentezlenerek sistematik bir bigimde agiklanmasi ve 6zetlenmesidir.

Meta-analiz derleme, genellikle bir egitsel uygulamanin ya da yontemin etkinligini degerlendirmek i¢in daha

once yaymlanmis ¢caligmalarin bulgularmin karsilastirilmasi ve birlestirilmesidir.

Tip Egitimi Diinyas: dergisine gonderilecek derleme yazilar1 asagidaki kosullart karsilamalidir:

- Yazar(lar), hazirlanan derlemenin konu alani uzmani olmalidir.

- Derlemede kullanilan yontem, metinde agik¢a tanimlanmig olmalidir.

- Sistematik ve meta-analiz derlemeler PRISMA, Cochrane, MOOSE benzeri protokollere uygun bigimde

hazirlanmis olmalidir.

- Yukaridaki kosullar1 saglamayan ve diger arastirma tasarimlarinin giris veya tartisma boliimlerinde verilen,

literatiiriin kisa bir 6zeti niteligindeki derleme ¢aligsmalart Tip Egitimi Diinyas1 dergisine kabul edilmemektedir.

Bu yazilar agsagidaki yapida hazirlanmalidir.

- Baslik Calismanin Tiirkge ve Ingilizce baghigini, yazar adlarimni, galistiklar kurumlari, sorumlu yazarm
adini, kurumunu, yazisma adresini, telefon, faks ve e-posta adresini icermelidir.

- Yapilandirilmis Ozet [Tiirkge ve en az 300, en ¢ok 500 sozciik olacak bigimde hazirlanmalidir].

- Structured Abstract [Ingilizce ve en az 300, en cok 500 sozciik olacak bicimde hazirlanmalidir].

Tiirkge ve Ingilizce bashk ve 6zet birbiriyle uyumlu olmahdir.

Konu ile ilgili basliklar, -(varsa) Tesekkiir, -(varsa) Maddi Destek, -Kaynaklar

Editoryel Yorum/Tartisma

Yayimlanan orijinal arastirma makalelerinin, aragtirmanin yazarlart disindaki, o konunun uzmani tarafindan

degerlendirilmesidir. Ilgili makalenin sonunda yaymmlanir.

Editore Mektup

Son bir yil icinde dergide yayimlanan makaleler ile ilgili okuyucularin degisik goriis, deneyim ve sorularini

igeren en fazla 500 sozciikten olusan yazilardir.



Bu yazilar; baslik ve 6zet boliimleri olmadan, en ¢ok bes kaynak eklenerek, hangi makale ile ilgili oldugu (say1

ve tarih) belirtilerek ve sonunda yazarin ismi, kurumu ve adresi bulunacak bi¢imde hazirlanmalidir. Mektuba

yant, editor(ler) veya makalenin yazar (lar): tarafindan, yine dergide yayimlanarak verilir.

Bilimsel Mektup

Tip egitimi ile ilgili konularda okuyucuyu bilgilendiren, basilmis bilimsel makalelere de atifta bulunarak konuyu

tartisan yazilardir.

Bu yazilar agsagidaki yapida hazirlanmalidir.

- Ozet [Tiirkge ve en ¢ok 150 sozciik olacak bigimde hazirlanmalidir].

- Konu ile ilgili basliklar

- Kaynaklar

Kitap Degerlendirmeleri

Giincel degeri olan ulusal veya uluslararasi kabul gérmiis kitaplarin degerlendirmeleridir.

Soru Yamt

Tip egitimi konularda bilimsel egitici-ogreticiligi olan soru ve yanitlarin1 igeren yazilardir.

Yazim Kurallart

Dergiye yayimlanmasi i¢in gonderilen yazilar; bir kelime iglemci (Microsoft, OpenOffice vb.) programi ile 12

punto Times New Roman yazi karakteri kullanilarak, ¢ift satir aralikli olarak yazilmalidir. Her sayfanin ist, alt

ve iki yaninda 2,5 cm bosluk birakilmalidir. Sayfalar ardigik olarak numaralandiriimalidir.

Yazim Kisitlari

1. Geleneksel derleme makaleler derginin daveti ya da yazarmn onerisinin editdrce kabul edilmesi sonrasi
yayin siirecine alinir.

2. Baslik en ¢ok 15 kelimeden olusmalidir.

3. Derleme ve editore mektup disindaki makaleler, 6zet ve kaynaklar diginda en cok 4000 kelime uzunlugunda
olmalidir.

4. Derleme makaleler 6zet ve kaynaklar disinda en ¢ok 5000 kelime uzunlugunda olmalidir.
Derleme makaleler i¢in 50, editore mektup tiirii makale i¢in 5, diger makaleler i¢in en fazla 30 adet kaynak
kullantlmalidir.

6. Makalelerde toplamda en fazla 5 adet tablo ve sekil kullanmaya 6zen gosterilmelidir.

Kisaltmalar

Kisaltmalar, kelimenin ilk gectigi yerde parantez ig¢inde verilmeli ve tim metin boyunca o kisaltma

kullanilmalidir.

Sekil, Resim, Tablo ve Grafikler

Sekil, resim, tablo ve grafiklerin metin i¢inde gegtigi yerler, ilgili ciimlenin sonunda, parantez i¢inde ve ardisik

olarak numaralandirilmis bigimde metne belirtilmelidir.

Kaynaklar

Tip Egitimi Diinyas, Tiirk¢e kaynaklardan yararlanmaya 6zel 6nem verdigini belirtir ve yazarlarin bu konuda

duyarli olmasimi bekler.

Kaynaklar; metinde yer aldiklar1 sirayla, ciimle i¢inde atifta bulunulan ad veya &zelligi belirten kelimenin hemen

bittigi yerde, ya da ciimle bitiminde noktadan dnce parantez i¢inde ve ardisik olarak numaralandirilmis bicimde

metne eklenmelidir.



Kaynaklar; VANCOUVER STYLE’a gore hazirlanmali, metinde gegtikleri sira ile numaralandirilmig olarak
metnin sonunda ayr1 bir baslik olarak eklenmelidir.

Ornek:

Walsh A, Koppula S, Antao V, Bethune C, Cameron S, Cavett T, et al. Dove M. Preparing teachers for
competency-based medical education: fundamental teaching activities. Medical Teacher. 2018;40(1):80-5.
Johnson L, Becker SA, Cummins M, Estrada V, Freeman A, Hall C. NMC horizon report: 2016 higher education
edition. The New Media Consortium; 2016

Hakem Degerlendirmesine Gonderilecek Metnin Hazirhig:

Tip Egitimi Diinyasi’na gonderilecek yazinin aynisi, metin i¢inde yer alan yazar ve ¢alistiklart kurumlara iliskin
tiim bilgiler [XXXX] bigiminde gizlenerek hakem degerlendirmesine gonderilmek tizere hazirlanmali ve yazi ile
birlikte gonderilmelidir.

Dergimize makale bagvurusunda bulunmay:1 diistiniiyorsaniz,

Hakkinda sayfasinda yer alan dergi yaym politikasini ve Yazar Rehberi'ni incelemenizi 6neririz.

Yazarlar dergiye gonderi yapmadan 6nce kaydolmalidir. Her yazarm ORCID kaydinin bulunmasi ve kabul
alan makalelerin son siiriimiinde bu bilgilere yer verilmesi gerekmektedir.

Kaydolduktan sonra, Makale Gonder baglantis1 araciligiyla bes basamakli gonderi islemine baglayabilirsiniz.
Yazarlar, dergipark.gov.tr/ted adresindeki “Makale Goénder” baglantisinda yer alan “Yayin Haklari Devir
Formu”nu doldurup, online olarak makale ile birlikte géndermelidirler. Form, yazarin makalesinin Creative
Commons telif hakki lisanslar1 ¢er¢cevesinde Tip Egitimi Diinyas: Dergisinde yayinlanmasina izin vermesini
igerir. Makalenin degerlendirilmesi asamasinda, editor(ler) veya danismanlarin gerek gdrmesi halinde, “Yayin

Haklar1 Devir Formu” belgesinin ash yazarlardan istenebilir.
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Tip Egitimi Diinyasi’nin Degerli Okurlari,

Alt1 arastirma makalesi bulunan yeni sayimizla karsinizdayiz.

Covid-19 siirecinden ¢ok 6nemli deneyimlerimiz oldu. Bu sayidaki iki makale yine bu siiregle ilgili
calismalari yansitiyor.

Sosyal sorumluluk dersi, siddetle miicadelede hekimin rolii konulu birer ¢alisma da bu sayida yer
aliyor.

Giderek 6nemi artan giincel bir konu hekimlerin yurt disinda ¢alismaya gitmelerinin son birkag yilda
¢ok biiyiik artig gostermesi. Bu konuda &grenci goriislerinin incelendigi bir arastirma grencilerin

%77,5 gibi ¢ok yiiksek bir oraninin yurt diginda ¢alismay1 diistindtigiinii gostermektedir.

Ilging bir baska calisma “Tip Egitiminde Klinik Akil Yiiriitme Becerisinin Olgiimii icin Tiirkgede
ik Otomatik Soru Uretimi” konusunda. Ilgiyle okunacagim diisiiniiyoruz.

Her zaman oldugu gibi dergimizin gondereceginiz degerli ¢aligmalarla zenginlesip tip egitimi
yayinlari arasinda yarasir oldugu yeri alacagi inancinday1z.

Saygilarimla,

Prof. Dr. Sabri Kemahli
Bas Editor

Tip Egitimi Diinyas1 / Ocak-Nisan 2023 / Say1 66 4



Arastirma Doi: 10.25282/ted.1165466

COVID-19 Pandemisindeki Uzaktan Egitim Doneminde Tip Fakiiltesi
Dijital Anatomi Egitimi Daha Verimli Duruma Nasil Getirilir?

How to Make Medical Faculty Digital Anatomy Education More
Efficient during the Distance Education Period in the COVID-19
Pandemic?

Sibel ATESOGLU KARABAS" (ORCID: 0000-0002-8469-4518)

Mehlika KUCUK" (ORCID: 0000-0002-0899-560X)

*Kahramanmarasg Siit¢ii Imam Universitesi Tip Fakiiltesi, Kahramanmaras, TURKIYE
Sorumlu Yazar: Sibel ATESOGLU KARABAS, E-Posta: sibelatesoglu@gmail.com

Ozet

Amag: Tim diinyada COVID-19 pandemisinin etkilerinin devam etmesi nedeniyle egitim kurumlarinda
aniden uzaktan egitime gecilmesi 6zellikle saglik alaninda bulunan 6grencilerin teorik ve pratik derslerini
olumsuz etkilemistir. Bu ¢aligmada pandemi siiresince tip fakiiltesi 6grencilerine verilen anatomi
egitiminin geri bildirimlerle degerlendirilmesi ve Oniimiizdeki yillarda da uzaktan egitimin daha aktif

olarak devam edilmesinin verimli olup olmayacagmin sorgulanmasi
Anahtar Sozciikler:

Anatomi Egitimi, amaglanmistir. . .

COVID 19, Tip Yontem: Calismaya Kahramanmaras Siitcii Imam Universitesi Tip

Fakiiltesi, Uzaktan Fakiiltesi’nde anatomi dersi alan 179 dénem 2 6grencisinden 156 (86 kadin,

Egitim 70 erkek)’s1 dahil edilmistir. Kesitsel, tanimlayic1 tipteki ¢alismada

] katilimecilarin - anatomi egitimi hakkindaki goriisleri gonillii olarak

ﬁﬁgggs;ducation, katilmay1 kabul ettikleri bir anket yontemi kullanilarak belirlenmistir.

COVID 19, Medical Hazirlanan anket formu yiiz yiize/uzaktan ve teorik/pratik anatomi egitimi

School, Distance ile ilgili 20 tane 5'li likert tipi kapal uglu sorudan olugmaktadir. Ankette

Education katilimcilardan  yiiz ylize anatomi egitimini online egitim ile
. . . karsilastirmalari  ve online anatomi derslerinin avantajlarimt  ve

Gonderilme Tarihi . .. C e i . ..

Submitted: 22.08.2022 kasitliliklarini belirlemeleri istenmistir. Istatistiksel analizler igin SPSS 25,0

Kabul Tarihi programi kullanilmistir.

Accepted: 15.11.2022 Bulgular: Calismaya katilan 156 goniilliiden 86 (%55,1)’s1 kadmn, 70

(%44,9)’1 erkekti. Kadmlarm yas ortalamasi 20,59 +1,39 erkeklerin yas
ortalamasi 20,72 £1,96 idi (p=0,615). Teorik anatomi derslerinin online egitim olarak devam etmesini
isteyenlerin sayisi yiiz yiize olarak devam etmesini isteyenlerden daha fazlaydi (p=0,0001). Pratik anatomi
derslerinin yiiz yiize olarak devam etmesini isteyenlerin sayisi online devam etmesini isteyenlerden daha
fazlaydi (p=0,001). Teorik anatomi derslerinin uzaktan egitim olarak verilmesinin zamandan tasarruf
sagladig1 igin etkili bir 6grenme yontemi oldugunu diigiinenler %33,3 iken, %4,5 6grenci ise buna
kesinlikle katilmadiginmi ifade etmistir. %41,7 6grenci uzaktan egitimde teorik dersten sonra video
kayitlarini yeniden izlemenin dersi 6grenmeyi kolaylastirdigini belirtmislerdir. %28,8 kisi online egitim
ile teorik derslerin verilmesinin egitimin kalitesinde kayip yasanmadigini ifade etmistir.

Sonug¢: Anatomi derslerinin teorik kisminin daha ¢ok online, pratik kisminin ise yiiz yiize yapilmasinin
daha iyi olabilecegi sonucuna varilmistir. Tip ve saglik bilimleri alaninda egitim goren her birey igin

Kiinye: Atesoglu Karabas S, Kiiciik M. COVID-19 Pandemisindeki Uzaktan Egitim Doneminde Tip
Fakiiltesi Dijital Anatomi Egitimi Daha Verimli Duruma Nasil Getirilir? Tip Egitimi Dunyasi.
2023;22(66):5-14

Tip Egitimi Diinyas1 / Ocak-Nisan 2023 / Say1 66 5



anatominin ¢ok iyi dgrenilmesi gerektigi ve bunun da yiiz yiize egitim ile daha verimli olabilecegi
kanaatindeyiz. Calismamiz online egitime devam edecek olan kurumlarda iyilestirmeleri gereken yonleri
ortaya koymaktadir ve daha sonra yapilacak olan diger ¢aligmalara da kaynak olacaktir.

Abstract

Aim: Due to the ongoing effects of the COVID-19 pandemic all over the world, the sudden transition to
distance education in educational institutions has adversely affected the theoretical and practical courses
of students in the field of health. In this study, it is aimed to evaluate the anatomy education given to
medical faculty students during the pandemic with feedback and to question whether it will be productive
to continue distance education more actively in the coming years.

Methods: The study included 156 (86 female, 70 male) of 179 semester 2 students taking anatomy courses
at Kahramanmaras Siit¢ii Imam University Faculty of Medicine. In this cross-sectional, descriptive study,
the opinions of the participants about anatomy education were determined using a questionnaire method
in which they voluntarily agreed to participate. The prepared questionnaire consisted of 20, 5-point Likert
type closed-ended questions about face-to-face/remote and theoretical/practical anatomy education. In
the survey, participants were asked to compare face-to-face anatomy education with online education and
to identify the advantages and limitations of online anatomy lessons. SPSS 25.0 program was used for
statistical analysis.

Results: Of the 156 volunteers participating in the study, 86 (55.1%) were female and 70 (44.9%) were
male. The mean age of women was 20.59 +1.39 years, and the mean age of men was 20.72 +1.96
(p=0.615). The number of those who wanted theoretical anatomy courses to continue online was higher
than those who wanted them to continue face-to-face (p=0.0001). The number of those who wanted
practical anatomy courses to continue face-to-face was higher than those who wanted them to continue
online (p=0.0001). While 33.3% of the students thought that giving theoretical anatomy lessons as
distance education was an effective learning method because it saves time, 4.5% of the students stated
that they strongly disagreed with this.

41.7% of the students stated that re-watching the video recordings after the theoretical lessons in distance
education made it easier to learn the lessons. 28.8% of the students stated that there was no loss in the
quality of education when the theoretical lessons were given with online education.

Conclusions: It was concluded that it would be better if the theoretical part of the anatomy courses were
conducted more online and the practical part face-to-face. For every individual studying medicine and
health sciences. We believe that anatomy should be learned very well and this can be more productive
with face-to-face training. Our study reveals the aspects that need to be improved in institutions that will
continue online education and will be a source for other studies to be done later.

GIRiS

COVID-19  pandemisinin 2020  yilinin
baslangicindan beri hizli bir sekilde yayilmasi
tiim diinyada hayatin her alanini olumsuz y6nde

uzaktan egitime gecilmesi karar1 alinmistir (4).
Birbirinden farkli uzaktan egitim yontemleri ile
egitim siirecinde meydana gelen bosluk

etkilemis, egitim, sosyal, ekonomik Dbir¢ok
alanda degisikliklerin yapilmasina neden
olmustur (1,2). Pandemi kaynakli meydana
gelen olumsuz etkilerin en ¢ok niifusun biiyiik
bir bolimiine hizmet eden egitim alaninda
oldugu goriilmiistiir (3). Birgok iilkede mevcut
salgimin  Onlenebilmesi amaciyla yiiz ylize
egitimlere ara verilmesi ve zorunlu olarak
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kapatilmaya caligilmis ve en az zararla bu siireg
atlatilmaya caligilmistir (5).  Bu siiregler
Ozellikle saglik alaninda egitim goren bireylerde
daha ciddi sorunlara da yol acabilmektedir (5).

Ulkemizde Mart 2020 tarihinde iiniversiteler de
dahil olmak iizere egitimlere ara verilmis ve
bahar yarryilinin uzaktan egitim ile devam
edilmesi kararlastirilmistir  (6,7). Uzaktan



egitim, etkin  bir  Ogretim  siirecinin
gerceklestirilebilmesi icin iyi bir planlama ve
iyi bir teknik alt yapr gerektiren zorlu bir
stiregtir. Ancak pandemi nedeniyle yeterli bir
tecrilbe ve altyapiya sahip olunmadan aniden
uzaktan egitime gegilmesi birtakim sorunlar1 da
beraberinde getirmistir (8-11).

Ulkemizdeki tip fakiiltelerinde ilk ii¢ y1l teorik
dersler, son ii¢ yil ise teorik ve uygulamali
dersler birlikte verilmektedir (12). Anatomi
dersi ise tip fakiiltelerinin ilk iki senesi teorik ve
laboratuvarlarda o6zellikle maket ve kadavra
iizerinde gergeklestirilen uygulamali derslerden
olusmaktadir  (13,14). Ogrencilerin  insan
viicudu ve organlar ile ilk tanistiklar1 ders olan
Anatomi, tip ve diger saglik alanlarinda egitim
derslerdeki
basarisini, caligmalarimin Kalitesini ve birtakim
davramslant  kazandirmak  icin  “saglik

goren tiim Ogrencilerin  Gteki

bilimlerinin temeli” olarak kabul edilmektedir.
Bu nedenle, saglik hizmeti veren ya da verecek
bireyler i¢in saglam bir anatomi bilgisine sahip
olmalari gerekmektedir (13,14).

Pandemi siirecinde yiliz yiize egitime ara
verilmesi nedeniyle mevcut anatomi egitimi
degisime ugramistir (15). Daha c¢ok video
merkezli 6grenme, takim tabanli egitim, akran
Ogretimi gibi yenilik¢i 6gretim tekniklerinin
tercih edilmesi mecburi hale gelmistir (15). Bu
ogretim tekniklerinin yani sira 6grenciyi hedef
alan, 6grencinin egitime katilimini saglayan
aktif ve yenilik¢i diger yontemlerle beraber
anatomi egitiminin daha verimli olmast
saglanmaya c¢aligilmigtir (15,16). Alfa, Delta,
Omicron gibi varyantlarin artmasiyla bazi
tiniversitelerde alinan kararlar dogrultusunda
uzaktan egitime devam etme veya hibrit egitime
gecilme kararlart alinmis, bu durum diinya ve
iilke genelinde uzaktan egitime tekrar gegilecek
mi sorusunu akla getirmistir (17). Bu ¢alismada
yliz yiize ve uzaktan egitimle dijital olarak
verilen anatomi teorik ve pratik derslerini
Ogrencilerden  aliman  geri  bildirimlerle
degerlendirmek ve uzaktan anatomi egitiminin
tyilestirilmesi ig¢in gerekli diizenlemelerin
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yapilmasti amaclanmaktadir.
GEREC VE YONTEM
Calisma i¢in ilk olarak T.C. Saglik Bakanligi
Bilimsel Arastrma Platformu'nda yer alan
“COVID-19 Uzerine Bilimsel Arastirma
Calismalari”ndan basvuru yapilarak gerekli
yasal izin almmugtir. Sonrasinda
Kahramanmaras Siit¢ii imam Universitesi Tibbi
Arastirmalar Etik Kurulu'ndan 2022/14-05
protokol numarasi ile kurul onayr almmustir.
Cahgma, Kahramanmaras  Siitgii  Imam
Universitesi Tip Fakiiltesi 2021-2022 egitim
Ogretim yilinda uzaktan ve yiiz yiize anatomi
egitimine devam eden dénem 2 dgrencilerinde
gerceklestirilmistir. Ankete katilimin goniillii
oldugu 6grencilere bildirilmis ve dgrencilerden
ilk sayfada bulunan "Goéniillii Onay Formu’nu
okumasi ve "Kabul Ediyorum" yazan kutucugu
isaretlenmesi istenmistir. Dénem 2’de egitim
goren 179 o6grenciden 156’s1 (86 kadin, 70
erkek) ankete goniillii olarak katilmayi kabul
etmistir.  Calismaya dahil olan kadin
Ogrencilerin yas ortalamas1 20,59 +1,39 erkek
6grencilerin yas ortalamasi 20,72 £1,96 idi. Tip
fakiiltesi donem 2 6grencisi olmayan, anatomi
dersini almayan ve g¢aligmaya goniillii olarak
katildigini beyan etmeyen Ogrenciler galisma
dis1 birakilmistir.
Anket yliz yiize/luzaktan ve teorik/pratik
anatomi egitimi ile ilgili 20 tane 5'li likert tipi
kapali uglu sorudan olugmaktadir. Anket
sorularinin ilk sekiz tanesi anatomi teorik
derslerine yonelik, dokuzdan onaltiya kadar
olan sorular anatomi pratik derslere yonelik,
onyedi ve yirmi arasindaki sorular ise hem
teorik hem de pratik derslerle ilgili sorular
icermekteydi. Sorular hazirlanirken pandemi
siirecinde alinan tedbirler kapsaminda 2021-
2022 egitim-6gretim yilinin  baslangicinda
kurumumuzda verilen kararlar dogrultusunda
anatomi dersleri planlanmig ve soru igerikleri de
buna uygun olarak diizenlenmistir. Hazirlanan
anket formu Ogrencilere elden verilmis ve
doldurmalar1 istenmigtir. Geri bildirimlerin
giivenilirligini arttirmak, 6grencilerin fikirlerini
7



acitk bir sekilde ifade etmelerini saglamak
amactyla anket formu iizerine isim, soy isim ve
O0grenci numaralarin1 yazmamalari istenmisgtir.
Ankette katilimcilardan yiiz ylize anatomi
egitimini  online anatomi  egitimi  ile
karsilagtirmalar1 ve online anatomi dersinin
avantajlarim  ve kisithiliklarini  belirlemeleri
istenmistir. ~ Sorulara  verilen  kategorik
cevaplarin frekans dagilimina ve cevaplarin
puanlamasina yer verilmistir. (1=Kesinlikle
Katilmiyorum, 2=Katilmiyorum, 3=Kararsizim,
4=Katiliyorum, 5=Kesinlikle Katiliyorum).

Ankette bulunan sorular Tablo 1’de verilmistir.

Pandemi Siirecinde Anatomi Derslerinin
I'sleyisi
2021-2022 yili pandemi siirecinde alinan

tedbirler kapsaminda iiniversitemizde anatomi
dersleri hem yiiz yiize hem de uzaktan online
olarak yapilmistir. Sinif mevcutlarimizin fazla
olmasindan dolay1 yeterli fiziki kosullar
olgunlagsmadigindan teorik dersler haftanin iki
giinii yiiz ylize, lic giinii ise online olarak
uzaktan egitimle gerceklestirilmistir. Pratik
dersler ise smif mevcudunun fazla kalabalik
buna karsihk yeterli fiziki
kosullarinin  saglanamamast nedeniyle sekiz
grup halinde yapilmistir. Ayn1 hafta icerisinde
sekiz grubun ilk dort grubu yiiz yiize diger dort
grup ise online, bir sonraki hafta gruplar
arasinda doniigiim saglanarak yine bir kismi yiiz
yiize diger kismi ise online olarak yapilmistir.
Yiiz yiize derslerde birebir anatomi pratik
laboratuvar1 ve buradaki maketler ve kadavra
tizerinde dersler yapilirken online derslerde ise
daha onceden video ¢ekimi yapilarak sisteme

olmasi ve

yiiklenmis ve ogrencilerin ulagmast
saglanmusgtir.

Istatistiksel Analiz Yontemleri

Verilerin degerlendirilmesinde nicel

degiskenlerin normal dagilima uygunlugu
Kolmogorov-Smirnov testi ile incelenmistir.
Kategorik degiskenlerin gruplar arasindaki
dagilimsal farkliliklar1 Chi Sqaurre testli ile
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incelenmistir. Istatistik parametreleri n (%) ve
ortalamatstandart sapma ile ifade edilmistir.
Elde edilen ortalama sonuglarinda, 0 ile 2,4
arasinda hesaplanan degerlerin olumsuz goriis,
2,5 ile 3,4 arasindaki degerlerin kararsiz goriis,
3,5 ile 5,0 arasinda hesaplanan degerlerin

olumlu goriis olarak  degerlendirildigini
gostermistir (18). Istatistiksel anlamlilik p<0,05
olarak kabul edilmistir. Verilerin

degerlendirilmesinde IBM SPSS versiyon 25
(IBM SPSS for Windows version 25, IBM
Corparation, Armonk, New York, United
States) yazilimlarindan yararlanilmustir.

BULGULAR

Calismaya katilan 156  goniilliiden 86
(%55,1y’s1 kadin, 70 (%44,9)’i erkekti.
Kadmlarm yas ortalamast 20,59 +1,39

erkeklerin yas ortalamasi 20,72 +1,96 idi
(p=0,615). Teorik anatomi derslerinin video
kaydi olarak devam etmesini isteyenlerin puani
2,30+1,35 iken yiiz yiize egitim olarak devam
etmesini isteyenlerin puam 2,75+1,23°tii ve
aradaki fark ise istatistiksel olarak anlaml idi
(p=0,0001, Sekil 1). Uygulamali anatomi
derslerinin video kaydi ile devam etmesini
isteyenlerin puanmi 3,38+1,49 iken yiiz ylize
devam etmesini isteyenlerin puani 1,86+1,14 idi
ve aradaki fark ise istatistiksel olarak anlamli idi
(p=0,0001, Sekil 2). “Teorik anatomi
derslerinin uzaktan egitim olarak verilmesi
zamandan tasarruf sagladigi igin etkili bir
O6grenme yontemidir” sorusuna Ogrencilerin
%33,3’t katilirken  %4,5’i kesinlikle
katitlmadigii (2,25 + 1,16 puan), “video
kayitlarini tekrardan izleyebildigim igin daha iyi
Ogrenmemi sagladi” sorusuna ise %41,7
(1,9741,11 puan) ile kesinlikle katildiklarini
belirtmiglerdir. “Teorik anatomi derslerinin
uzaktan egitim yoluyla verilmesi ile anatomi

egitiminin kalitesinde herhangi bir kayip
yasanmamigtir” sorusuna  %28,8 (2,5+1,22
puan) ile katildiklarim1 ifade etmislerdir.

Uzaktan anatomi egitimi ile ilgili 5'li Likert tipi
ankete verilen yanitlarin ytizde frekans dagilim



40

35
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ve 5 lizerinden puanlanarak elde edilen ortalama ve standart sapma degerleri Tablo 1'de verilmistir
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Teorik anatomi derslerinin video kaydi ~ Teorik anatomi derslerinin yiiz yiize egitim
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olarak devam etmesini isterim. olarak devam etmesini isterim.
m Kesinlikle Katiliyorum ® Katiliyorum = Kararsizim
= Katilmiyorum u Kesinlikle Katilmiyorum

Sekil 1. Teorik Anatomi Dersine iliskin Sonuglar
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Pratik anatomi derslerinin video kaydi  Pratik anatomi derslerinin yiiz yiize egitim

o

olarak devam etmesini isterim. olarak devam etmesini isterim.
m Kesinlikle Katiliyorum ® Katiliyorum = Kararsizim
= Katilmiyorum u Kesinlikle Katilmiyorum

Sekil 2. Pratik Anatomi Egitimine Iliskin Sonuglar
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Tablo 1. Ankete Verilen Cevaplarin Frekans Dagilim Yiizdeleri, Ortalama ve Standart Sapma Puan

Degerleri

SORULAR

5(%)

Orttss

1. Teorik anatomi derslerinin video kayd: olarak
devam etmesini isterim.

2,30+1,35

2. Teorik anatomi derslerinin yiiz yiize egitim olarak
devam etmesini isterim.

2,75+123

3. Uzaktan egitim ile verilen teorik anatomi ders
saati yeterliydi.

241+1,11

4.Anatomi egitiminde teorik derslerin bir kismi
video kayd: ile verilerek yiiz ylize anatomi
derslerinin sayisi azaltilabilir

8,3

14,7

2,57+123

5. Teorik anatomi derslerinin uzaktan egitim olarak
verilmesi zamandan tasarruf sagladig igin etkili bir
6grenme yontemidir.

45

225+ 1,16

6.Teorik anatomi derslerinin uzaktan egitim ile
verilmesi video kayitlarmi tekrardan izleyebildigim
icin daha iyi 6grenmemi sagladi.

3,8

1,97+ 1,11

7. Teorik anatomi derslerinin uzaktan egitim
yoluyla verilmesi ile anatomi egitiminin kalitesinde
herhangi bir kay1p yasanmamugtir.

254122

8.Anatomi teorisi smnavinin uzaktan egitim/smav
kapsamina alinmasi dogru bir karardi.

2,51+126

9.Pratik anatomi derslerinin video kaydi olarak
devam etmesini isterim.

3,38+ 1,49

10.Pratik anatomi derslerinin yiiz yiize egitim olarak
devam etmesini isterim.

1,86+ 1,14

11.Uzaktan egitim ile verilen pratik anatomi ders
saati yeterliydi.

321+1,24

12.Pratik anatomi derslerinin video kaydi olarak
verilmesi zamandan tasarruf sagladig i¢in etkili bir
6grenme yontemidir.

3,08+ 1,36

13.Uygulamali anatomi derslerinin uzaktan egitim
yoluyla verilmesi ile anatomi egitiminin kalitesinde
herhangi bir kayip yaganmamustir.

3,58+ 1,21

14.Pratik anatomi derslerinin video kaydi olarak
verilmesi maketleri 3 boyutlu gdremedigimden
etkili bir 6grenme yontemi degildir.

2,05+1,12

15.Pratik anatomi dersinin video ders kayd1 olmasi
kadavra iizerindeki anatomik yapilari 6grenmemi
engelledi.

2,09+1,15

16.Anatomi  uygulama  smnavinin  uzaktan
egitim/sinav kapsamina alinmasi dogru bir karardi.

2,80+ 1,30

17.Anatomi egitiminde teorik derslerinin uzaktan
egitim ile verilip pratik derslerin yliz yiize
verilmesini tercih ederim.

2,28+1,17

18.Anatomi egitiminde teorik derslerin yiiz yiize
egitim ile verilip pratik derslerin video ders kaydi
olarak verilmesini tercih ederim.

3,85+ 1,19

19.Uzaktan anatomi egitimi ile organin viicutta
yerlesimini ve yapisini anladim.

303125

20.Katilmadigim uzaktan anatomi derslerinin
kayitlarini izledim.

51

83

10,3

2,02+1,14

(1=Kesinlikle Katilmiyorum, 2= Katilmiyorum, 3=Kararsizim, 4=Katiliyorum, 5=Kesinlikle Katilryorum )
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TARTISMA

Covid-19’un  tiim  diinyada
doniismesi bircok alanda oldugu gibi egitim-
Ogretimin gergeklestirildigi tiim sistemleri de

pandemiye

etkilemis uzaktan egitimin yiiz yiize egitimin
yerini almasina sebep olmustur (19). Aym
zamanda bu salgin iiniversitelerde de yiiz yiize
O0gretimin askiya alinmasina ve tiim dersler gibi
anatomi derslerinin de web tabanli ortamda
gercgeklestirilmesine neden olmustur (20). Web
tabanli egitim veya uzaktan egitim, bilgisayar
yardimu ile internet ortaminda ihtiya¢ duyulan
egitimin dijital teknolojilerden faydalanilarak
ogrencilere aktarilmasi anlamina gelmektedir
(21). Bu egitimin bireyin kendi &grenme
becerisi ve hzina goére egitim siirecini
diizenleyebilmesi, zaman-mekan kisitlamasi
gerektirmeden bireyin motivasyonunu
arttirmasi, dersi her ortamdan takip edebilme
esnekligi, derslerin kayit edilebilmesi ve kayit
altina alinmig olan derslerin tekrarli olarak
istenilen zamanda izlenebilmesi gibi faydalar
bulunmaktadir (22,23). Ote yandan egitim
sirasinda aninda geri bildirim ve diizeltme
yapilamamasi, kayith  dersleri  izlerken
ogrenciye rehberlik edebilecek egitimcinin
olmamasi ve soru sorma imkaninmn
bulunmamasi, 6grencilerin  sosyoekonomik
nedenlerden &tiirti internete erigim olanaklarinin
kisitlt olabilmesi gibi baz1 olumsuz yonleri de
bulunmaktadir (20,24). Bu nedenlerden dolay1
uzaktan egitimin verimliligi veya gelistirilmesi
gereken yonleri konusunda c¢aligmalar devam
etmektedir.

Babacan ve ark. c¢alismasinda anatomi
derslerinin uzaktan devam etmemesi gerektigini
diisiinenlerin %52 oldugu, yiiz yiize olmasini
diistinenlerin ise %50,2 oldugu belirlenmistir
(18). Senol ve ark. galigmasinda “Pandemiler
bittiginde anatomi teorik derslerinin online
olarak verilmesi gerektigini diistiniiyorum”
sorusuna dis hekimligi fakiiltesi 6grencilerinin
%33,9'u ve tip fakiiltesi 6grencilerinin %36's1
'kesinlikle katilmiyorum' cevabini vermistir
(19). Turhan ve Yakut'un fizyoterapi
ogrencilerinde yaptig: calismada, katilimcilarin
Tip Egitimi Diinyas1 / Ocak-Nisan 2023 / Say1 66

%53,1'1 olumlu yanit vermis ve "anatomiyi
online derslerde anladiklarini ve 6grendiklerini"
ifade etmislerdir. Katilimcilarin = %15,7'si
olumsuz yamt vermis ve %31,3 Kkararsiz
kalmigtir (25). Online anatomi egitimi yliz yiize
egitim  kadar  etkilidir”  sorusuna  ise
katilimcilarin - %31,3  katilmiyorum seklinde
yanit vermislerdir (25). Singal ve ark. 2020
yilinda Hindistan'da tip ve dis hekimligi
Ogrencileri iizerinde dijital anatomi egitiminin
potansiyel
6grencilerin %58'i video kayd: yapilan derslerle
uzaktan egitimi tercih ettiklerini ifade ettigi

zorluklarini aragtirmis  ve

gorilmiistiir (26). Calismamizda Turhan ve
Singal’in  sonuglarina  benzer  sekilde
%37,8’1 teorik
derslerinin uzaktan egitimle video kayd: ile
devam etmesi gerektigini, %25,6’simn buna
katildigimi  belirtmislerdir. “Teorik anatomi
derslerinin uzaktan egitim ile verilmesi video
kayitlarini tekrardan izleyebildigim igin daha iyi
O0grenmemi  sagladi” sorusuna = %41,7’si
kesinlikle katildigini, %37,2’sinin de yine buna
katildigi belirlenmigtir. Bu sonucun sistemde

katilimcilarin anatomi

kayithh  kalan ders videolarim1  tekrar
izleyebildiklerinden kaynaklandig
kanaatindeyiz. Tip fakiiltesi O6grencilerinde

yapilan bir calismada online egitimin avantajlari
arasinda not alma kaygisini azaltmasi ve
anlasilmayan bir konu oldugunda kaydedilen
dersi tekrar dinleme olanagi saglamasi oldugu
sonucu ¢alismamizin sonuglarimi da destekler
niteliktedir (27). Kelsey ve ark. yaptigi
calismada da sonuglarimiza benzer sekilde
Ogrencilerin konuyu anlamada daha o&zgiir
hissettikleri, kendi Ogrenme hizlarina gore
videoyu duraklatip basa alarak daha iyi
ogrendikleri ve sonrasinda tekrar edebilme
sanslarinin  olmasimin avantajlari  oldugunu
belirttikleri tespit edilmistir (28).
Yapilan bir ¢aligmada katilimcilarin %36,8’nin
uzaktan egitimin zamandan tasarruf sagladigim
diistindiikleri tespit edilmistir (25). Cuschieri ve
Agius, tip fakiiltesi 6grencilerinde yaptiklari bir
arastirmada online egitimin yolda harcanan
11



zamandan tasarruf sagladigim ve bu yonden
avantajli oldugu sonucuna varmislardir (27).
Caligmamizda da yapilan bu ¢alismalara benzer
olarak uzaktan teorik anatomi dersi i¢in %31,4,
pratik anatomi dersi icin ise %14,7 zamandan
tasarruf sagladigi tespit edilmistir.

Tip fakiiltesi ogrencilerinde yapilan bir
calismada donem 2 Ggrencilerinden %57,6°s1,
dénem 3 ogrencilerinden %64,5’1 maket
iizerinde c¢aligmanin anatomi uygulamali
derslerini daha iyi anlamalarim sagladigim
belirtmislerdir (29). Senol ve ark. ¢alismasinda
dis hekimligi fakiiltesi dgrencilerinin %45,4'l
ve tip fakiiltesi ogrencilerinin  %52,7'si
“laboratuvarda maketlerle calistiklari anatomi
uygulamalarindan daha fazla yararlandiklarini”
ifade etmistir (19). Calismamizda yapilan bu
caligmalara benzer olarak katilimcilarin
%51,9’u pratik derslerin yiiz yiize devam
etmesini istediklerini, %25,6’simin da katildig
tespit edilmistir. “Pratik anatomi derslerinin
video kaydi olarak verilmesi maketleri 3
boyutlu goremedigimden etkili bir 6grenme
yontemi degildir” sorusuna %40,4’i “kesinlikle
katiliyorum” cevabini vermis, %41,7’si ise
kadavra  {izerindeki  anatomik  yapilari
o6grenmesini engelledigi belirtmistir. Online
egitimde geri bildirimlerin yapilamamasi, yiiz
yiize egitimin yerini tutmamasi, bireyler arasi

sosyallesmenin  saglanamamasi, sistemden
kaynakli  teknik  sikintilarin  yasanmasi,
odaklanma sorunlart gibi baglica

dezavantajlarin bulunmasi bireylerin yiiz yiize
egitime daha ¢ok meyletmesini saglayabilecegi
kanaatindeyiz (30).

Gorselligin de olduk¢a 6n planda oldugu
Anatomi dersi temel tip bilimlerinde mihenk
tagt olarak goriilmekte ve tarihin ¢ok eski
zamanlarindan beri insanlarda olduk¢a merak
uyandirmaktadir (31). Hasta ile temas saglayan
her saglik personeli anatomi hakkinda belli bir
bilgi birikimine sahip olmalidir. Ciinki
muayene yapabilmek, taniy1 belirleyebilmek,
cerrahi girisim uygulayabilmek, hastaya ve
meslektaslarina dogru bilgi aktarabilmek gibi
olduk¢a Onemli noktalarda anatomi bilgisine
Tip Egitimi Diinyas1 / Ocak-Nisan 2023 / Say1 66

ihtiya¢ duyulmaktadir (31). ABD'de yapilan bir
aragtirma sonucunda hastanelerde bir yilda
meydana gelen 80.000 Onlenebilir &liimiin
anatomi bilgisinin eksikliginden kaynaklandig
bildirilmistir (32). Bu sonuglar da bize anatomi
egitiminin 6grenciler ve saglik personelleri i¢in
ne kadar 6nemli oldugunu gostermektedir.

SONUC

Online egitim modelinin giiniin her saatinde
ulagilabilir bir yontem olmasina ragmen
anatomi gibi gorselligi oldukca 6n planda olan
ve laboratuvar-kadavra diseksiyonu  gibi
uygulamalarla da desteklenen bilimlerde
ogrenciler tarafindan pratik derslerin yiiz yiize
teorik dersler igin ise video kayitlar1 ile
daha  etkili
olabilecegi sonucuna varilmistir. Tip ve saghk
bilimleri alaninda egitim gdren her birey igin
anatominin ¢ok iyi Ogrenilmesi gerektigi ve
bunun da yiiz ylize egitim ile daha verimli
olabilecegi  kanaatindeyiz. Ancak teorik
derslerde video kayitlarmin yeniden izleme
olanagi saglamasi, kendi 6grenme hizlarina
gore video kayitlarrm  kullanabilmeleri
6grencilerin tercih ettigi yeni bir yontem olarak
kullanilabilecegini diigtindiirmektedir.
Calismamiz online egitime devam edecek olan
kurumlarda iyilestirmeleri gereken ydnleri
ortaya koymaktadir ve daha sonra yapilacak
olan diger calismalara da kaynak olacaktir.

desteklenerek  yapilmasinin
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Ozet

Amacg: Tip Fakiiltesi 5. Sinif dgrencilerinin, siddetle miicadelede hekimin roliine ve kirilgan gruplarin

haklarina dair goriislerini, tip etigi bakimindan degerlendirmektir. Calismanin ayni zamanda tip egitimi

miifredatina, savunmasiz gruplarin saglik bakimimna o6grencilerin katilimina ve dolayisiyla siddetle

miicadeleye katkida bulunacag diigiiniilmektedir.

Yontem: Retrospektif olarak tasarlanan arastirmanin evrenini 2021-2022 yilinda 5. siif dgrencilerine
verilen “Siddetle Miicadelede Hekimin Biyoetik Sorumlulugu” adli ders

Anahtar Sézciikler: kapsaminda 6grencilerin hazirladiklar1 6devler olusturmaktadir. Calisma

Savunmasiz Gruplar, verileri, gerekli izinler alinarak dersten sorumlu olan $gretim iyesinin/
Siddet, Hekim komisyonun egitim argivinde bulunan 6dev metinlerinden elde edilmistir.
Sorumlulugu 69 adet 6dev metni kalitatif olarak degerlendirilmis, tematik analiz yontemi
Keywords: kullanilarak analiz edilmigtir. Analize baglamadan 6nce Etik Kurul onay
Vulnerable Groups, almmustir.
Violence, Physician Bulgular: Ogrenci goriigleri “Davranigsal Sosyal Begeri Bilimler (DSBB)”
Responsibility ve “Hekimin ve Saglik Sisteminin Rolii” baglamlarinda siniflanmistir.
. . " DSSB baglaminda 6grenciler kadin haklari, esitlik, ataerkillik, devletin
Gonderilme Tarihi . N e .. .
Submitted: 15.09.2022 savunuculuk rolii, bireysel faktorler, incinebilir gruplar ve kesigimsellik
Kabul Tarihi konularinda goriisler dile getirmistir. Bu goriisler “Insan Haklan”,
Accepted: 16.01.2023 “Toplumsal Ayrimcilik”, “Kamu Yarar1”, “Cevre Etigi” ana temalarinda
degerlendirilmistir.

Siddetle Miicadelede Hekimin ve Saglik Sisteminin Rolii baglammnda ise Ogrenciler hekim
sorumlulugunun ¢ok yonlii dogasim dile getirmistir. Ogrenciler, hastaya yarar saglama/zarar vermeme,
hekim hasta iletisimi, hekime giiven, hasta mahremiyetine saygi, incinebilir gruplarin haklari, dogaya
saygi, saglik kurumlarinin sorumluluklar1 ve basta meslek i¢i egitimler olmak iizere siddetle bas etmek
icin gerekli onlemler konularinda goriis ve beklentiler ifade etmistir. Bu kapsamdaki goriisler “Hekim-
Hasta iletisimi”, “Bildirim Zorunlulugu”, “Nitelikli Saglik Hizmeti” ana temalarinda ele alinmistir.
Sonug¢: Caligmamizdaki 6grencilerin, saglik ve siddet kavramlarini bitiinsel ve etkilesimli ele alarak,
ayrimciliga karsi insan haklari temelinde diistindiikleri ve literatiirle uyumlu bigimde siddetle miicadelede
hekim roliiniin bilissel diizeyde farkinda olduklar1 goriilmiistiir. Ancak dgrencilerin neredeyse tiimiiniin
bilgisini uygulayamadigi ve beceri kazanmasi gerektigi, bir kisim 6grencinin ise haklar baglaminda bilgi
ac¢181 da oldugu goriilmiistiir. Bunlar 15181nda ¢alismanin sonuglari ve oneriler soyle siralanabilir:
«Ogrencilerin konuya daha ¢ok zaman ayrilmasini istedikleri saptanmis olup, miifredatta konuya ayrilan
siire gdzden gegirilebilir.

Kiinye: Onal G. Siddetle Miicadelede Hekimin Rolii; Trakya Tip Fakiiltesi nden Ogrenci Gériislerinin
Kalitatif Degerlendirilmesi. Tip Egitimi Dunyasi. 2023;22(66):15-29
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*Miifredatin basta siddetle miicadelenin daha karmasik konular1 olmak {izere, yeni egitim stratejileriyle
giincellenmesine ihtiyag¢ vardir.

*Ogrencilerin saglik sisteminden beklentileri olan; nitelikli saglik hizmetinin saglanmasina ve tiim
savunmasiz gruplar1 kapsayan, hekimler igin yol gosterici yonergeler ve kilavuzlara gereksinim oldugu
goriilmektedir.

Abstract

Aim: To evaluate the views of 5th grade students of the Faculty of Medicine about physician responsibility
in combating violence in terms of physician-patient relationships and ethics. The study will also contribute
to the medical education curriculum, the participation of students in the health care of vulnerable groups,
and defending their rights to fight against violence.

Methods: The contents of the retrospectively designed research consist of the assignments prepared by
the students within the scope of the course "Physician's Bioethics Responsibility in Combating Violence"
given to 5th-grade students in 2021-2022. The study data were analyzed using the thematic analysis
method, with the necessary permissions obtained and 69 homework texts in the education archive, which
is responsible for the course. Before starting the analysis, Ethics Committee approved the use of data.
Results: Student opinions were classified in the contexts of “Behavioral Social Humanities (DSBB)” and
“The Role of the Physician and the Health System”. In the context of the DSSB, students expressed views
on women's rights, equality, patriarchy, the state's advocacy role, individual factors, vulnerable groups,
and intersectionality. These views were evaluated under the main themes of "Human Rights", “Social
Discrimination", "Public Benefit", "Environmental Ethics".In the context of the Role of the Physician and
the Health System in Combating Violence, the students expressed the multifaceted nature of the physician's
responsibility. The students expressed their views and expectations on the issues of benefiting/not harming
the patient, doctor-patient communication, trust in the physician, respect for patient privacy, rights of
vulnerable groups, respect for nature, responsibilities of health institutions and necessary precautions to
deal with violence, especially in-service training. Opinions in this context are discussed in the main themes
of "Physician-Patient Communication", "Requirement to Notify", "Qualified Health Care".
Conclusions: The students in our study were aware of the physician's role in combating violence by the
literature by considering the concepts of health and violence holistically and interactively based on human
rights against discrimination. However, almost all students need help transferring their knowledge and
acquired skills into practice. Some students are aware of their shortcomings in the rights of vulnerable
groups. The results and recommendations of the study can be listed as follows:

* It has been determined that students want to spend more time on the subject, and the time allocated to
the subject in the curriculum can be reviewed.

» Curriculum needs to be updated with new educational strategies, particularly on the more complex
issues of combating violence.

* Students' expectations from the health system: There is a need to provide quality health care and
guidelines for physicians covering all vulnerable groups.

GIRIS

Calismamin amact Tip Fakiiltesi 5. Smif  igerisinde siddetle miicadele kapsaminda
Ogrencilerinin, siddetle miicadelede hekim  derslere yer verilmistir. Siddete maruz kalma
sorumlulugu ve kirilgan gruplarin haklarina dair ~ riski yiiksek gruplarin ayrt bagliklar olarak ele
goriislerini, tip etigi bakimindan  alindig1 programda, hekimlerin siirece katilimi
degerlendirmektir. Ulkemizde tip egitiminde ve kazanmalari gerekli beceriler temel
temel standartlarin yer aldigi “Ulusal Cekirdek  “yetkinlik”  ve  yeterlik”  alanlarindan
Egitim Programinda” (UCEP) Davramigsal, sayilmaktadir (1). Calismanin ayni zamanda tip
Sosyal ve Beseri Bilimler (DSBB) listesi  egitimi miifredatina, savunmasiz gruplarin
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saglik bakimmna Ogrencilerin katilimina ve
dolayisiyla  siddetle miicadeleye katkida
bulunacag diisiiniilmektedir.

Diinya ¢apinda énemli bir saglik sorunu olarak
hekimin
roliine dair Diinya Saghk Orgiitii (DSO)’niin
yonergeleri olup pandemi déneminde artan

ele alinan siddetin Onlenmesinde

siddetin 6zellikle savunmasiz gruplari orantisiz
etkilemesi nedeniyle bu gruplara yonelik 6zel
onlemler  igeren
yaymlanmigtir (2).
Tiirkiye’de ise 2008 tarihli “Kadma Yonelik
Aile I¢i  Siddetle Miicadelede  Saglik
Hizmetleri”  kitapcigt ve 2016 yilinda
yayinlanan “Aile ici Siddetle Miicadele Projesi
Saglik Caliganlari Kilavuzu” saglik
calisanlarinin  sorumluluklarmi  ele  alan
belgelerdir (3,4). Bu belgelerde kadnlar ve kiz
¢ocuklari i¢in hekimin birincil, ikincil, tigiinciil
korumada rolii aktarilmaktadir. Tiirk Ceza
Kanunu'nda (TCK) siddet, bir su¢ olarak
tanimlanmakta ve Madde 280 ile saglik
calisanlarinin yasal olarak bildirim zorunlulugu
bulunmaktadir ki bu zorunluluk siddet magduru
kimligine bakilmadan, tiim savunmasiz gruplar
i¢in yerine getirilmelidir (5).

Literatiirde ise Tip Fakiiltesi Ggrencileriyle
yapilan  ¢aligmalar  genellikle toplumsal
cinsiyete dayali siddeti ele almakta olup, tiim
Savunmasiz gruplar1 bir arada ele alan ve

glincel  belgeler de

Ogrenci goriislerine yer veren calismaya
rastlanmamistir.  Bu  calismalarda  saglik
calisanlarinin  ve tip Ogrencilerin, siddet

magduru hasta karsisinda kendilerini yeterli
hissetmedikleri de ortaya konulmustur (6,7).
Ote yandan hekimler literatiirde “savunmasiz

grup” olarak tamimlanmamakla  birlikte,
giintimiizde kendileri de siddet magduru
olabilmektedir. Tim bu bilgiler 1s18inda

caligmanin, kendisine yonelik siddet dahil
olmak tizere, siddetin yoneldigi tiim gruplar i¢in
hekimin sorumluluklarini ele alarak, Ggrenci
goriis agilart ortaya konularak, konuyla ilgili
kaynak  sayisinin  artirilmasmna  katkida
bulunacag diisiiniilmektedir.
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GEREC VE YONTEM

Retrospektif olarak tasarlanan arastirmanin
evrenini  2021-2022 yilinda 5. smuf
Ogrencilerine  verilen ders  kapsaminda
Ogrencilerin hazirladiklart odevler

olusturmaktadir. Adi; “Siddetle Miicadelede
Hekimin Biyoetik Sorumlulugu” olan ve tiim
savunmasiz gruplart ele alan se¢meli derse
katilan 51 oOgrenci vardir. Ogrencilerden;
“kadin”, “cocuk”, “yashi”, “diger savunmasiz
gruplar-kendi eklemek istedikleri” olmak tizere
4 temel kategoride siddetin nedeni, ¢6zlimii ve
hekim adayr olarak kendi rolleri hakkinda
goriisleri istenmistir. Caligma verileri, gerekli
izinler alinarak dersten sorumlu olan ogretim
iiyesinin/ komisyonun egitim arsivinde bulunan
0dev metinlerinden elde edilmistir. Analize
baslamadan once Etik Kurul onay alinmistir.
Ogrencilerin kendi &zgiin goriislerini igeren
sOylemler calismaya dahil edilerek kalitatif
olarak degerlendirilmis, tematik analiz yontemi
kullanilarak analiz edilmistir. Nitel
arastirmalarda verilerin degerlendirilmesinde
siklikla kullanilan bir yontem olan tematik
analiz, tekrar eden kavramlar1 veya ortak

temalar1  kategorize etmek ve verilerin
okuyucunun anlayabilecegi bigimde
sunulmasim  saglamak igin kullanilan bir
yontemdir (8).

Niteliksel degerlendirmeyi yapan arastirmact
tarafindan 6grenci &devlerindeki etik agidan
anlaml incelenerek tekrar eden
kavramlar belirlenmis, bu kavramlarin isaret
ettigi alt temalar, ana temalar ve baglamlar
olusturulan tematik tablolar ile ortaya
konulmustur. Veri analizinde asagidaki adimlar
izlenmistir:

1. Tk okuma: Metinler 6nceden okunarak genel
sOylemsel ¢izgiler not edilmis,

2. Verilerin  Yapilandirilmasi:  Metinlerdeki
ifadeler kabaca ayrilarak one ¢ikan kavramlar
belirlenmis,

3. Tematik gergevenin olusturulmasi:
Metinlerde bulunan tekrar eden kavramlara
uygun olarak tematik cergeve ortaya konulmus,

veriler

17



4. Tablo olusturma: Temalar ilgili baglamlarla
iliskilendirilerek tablolar olusturulmustur.

Aragtirmaci tarafindan her 6deve bir protokol
numarast  verilerek  Ogrencilerin  kimlik
Kadina
yonelik siddet konusunda 23 adet, Cocuga
yonelik siddet konusunda 14 adet, Yasliya

bilgilerinin  gizliligi saglanmustir.

yonelik siddet konusunda 11 adet, Diger siddete
maruz kalma riski yiiksek kategoriler i¢in 18
adet (LGBTQ+, miilteci, engelli, tutuklu ve
diistik sosyoekonomik diizey gibi savunmasiz
gruplar i¢in 7, Hekime yonelik siddet i¢in §,
Dogaya yonelik siddet ve tahakkiim konusunda
3 adet metin bulunmaktadir). Odevlerin
protokol numaralari asagidaki gibi
kodlanmusgtir:

“Ele alinan major kategorinin bagharfi-sira
numarasi”, “Diger siddete maruz kalma riski
yiiksek kategoriler” i¢in -D harfi- kendi iginde
secilen grubun basharfi-sira numarasi seklinde
belirlenmistir.

Ornegin “C-O1” su anlama gelir: “Cocuga
yonelik siddet konusunda 1. &grencinin
goriisleri”

Veya “D-S-02” su anlama gelmektedir: “Diger
kategorisi i¢inde savunmasiz gruplara yonelik
siddet konusunda 2. Ogrencinin goriisleri”
olarak belirtilmistir.

Calismada incelenen 6devleri gonderen kisiler
tamamen anonim tutulmus, bu nedenle ders
ogrencilerden ayrica bilgilendirilmis onam
alinmasi gerekli goriilmemistir.

BULGULAR

Siddetle Miicadelede Hekimin Biyoetik
Sorumlulugu, Alan Ici Se¢meli bir ders olup
amaci, Onemli halk sagligi sorunu olan ve
toplumda yaygmn yasanan siddet karsisinda,
hekim adaylarim gii¢lendirmektir. 2021-2022
6grenim yilinda 6grencilere ti¢ major grup olan
“kadmlar”, “cocuklar” ve “yashlar” igin
“siddeti nasil tanimladiklari ve bir hekim adayi
olarak sorunun ¢oziimiinde-kendi rollerini de
iceren bigimde- goriislerinin neler oldugu?”
sorulmustur. Dordiincii bir soru olarak “siddete
maruz kalma riski yiiksek diger kategoriler”
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hakkinda goriisleri istenmis, Ogrenciler diger
savunmasiz gruplar i¢in ya da literatiirde boyle
tanimlanmayan ancak kendi dnerdikleri hekime
yonelik ve dogaya-gevreye yonelik siddet
hakkinda en fazla 500 kelimeden olusan
diislincelerini yazmislardir.

Ogrencilerin  Davramigsal Sosyal —Beseri
Bilimler (DSBB) Baglaninda Goriisleri
Ogrenci goriisleri iginde “DSBB” baglamindaki
tekrarlayan ifadeler ortak bashk altinda
toplanmugtir. Bu baglamda Insan Haklari,
Toplumsal Ayrimcilik, Kamu Yarari, Cevre
Etigi ana temalar olarak belirlenmistir.
Ogrenciler bu kapsamda, kadin haklari, esitlik,
ataerkillik, devletin savunuculuk rolii, bireysel
faktorler, incinebilir gruplar ve kesisimsellik
konularinda goriisler dile getirmis olup, bu
gortsler ile ilgili ana ve alt temalar Tablo 1°de
sunulmustur (Tablo 1).

Calismada 6grencilerin siddetin nedenlerini ve
maruz kalma riski yiliksek gruplari, biyoetigin
genis kapsamiyla ele aldiklari; gevre etigini ve
tiim canlilig dahil ederek diigiindiikleri goriildi.
Siddet riski altindaki tiim gruplar i¢in, evrensel
degerlerin ifadesi olan uluslararasi belgelere atif
yapan Ogrenciler, c¢oziimde insan haklar
temelinde oneriler getirdiler. Ornegin en fazla
sayida 6dev hazirlanan kadina yonelik siddet
konusunda basta toplumsal cinsiyet esitliginin
saglanmasi olmak tizere, pozitif ayrimcilik ve
giiclendirme politikalar1 gibi kadin haklarinin
uygulanmasini 6neren 6grenciler vard:

“Kadina siddet,
nedeniyle ev iginde ve disinda kadina
uygulanan siddet
temel

yonelik cinsiyeti
sistematik
davramiglardir; kadinlar:
ozgiirliiklerinden mahrum birakan bir

insan haklart ihlalidir” (K-06).

“Kadin
kadina yénelik siddetle

erkek esitligi  saglanmadan
miicadelede
basarili olunamaz. Ornegin sirketlerin

%50’si kadin olsun” (K-O7).
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Tablo 1. Davramissal-Sosyal-Beseri Bilimler Baglami ve 1lgili Temalar

Baglam

Temalar

Ana tema

Alt tema

Insan Haklar

Kadin haklar

Cocuk haklari

Davramsgsal-Sosyal-Beseri

Toplumsal ayrimcilik

Bilimler

Toplumsal cinsiyet

LGBTQ savunuculugu

Yas ayrimciligi

Kesigimsellik

Kamu yarar1

Sosyal Devlet

Cevre etigi

Ote yandan toplumda var olan ataerkilligi
elestire] yaklagimla dile getiren Ogrenciler
oldugu gibi, geleneksel normlarin dilin siddetin
“normallestirilmesine” neden oldugunu da ifade
eden dgrenciler oldu:

“Kadina siddetin son yillarda artmasi,
ataerkil  toplum
diizenin artik degismeye baslamasina
baghdir” (K-023)

yillardir  siiregelen

“Toplumda var olan yanlis kiiltiirel, dini,
ahlaki,
egitim araciligiyla
gerekir” (C-O11).

ailevi, sosyal uygulamalarin

degistirilmesi

“Maalesef dile yerlesmig bulunan kadina
siddete ydnelik deyim ve atasozleri
(Kizim ddvmeyen dizini dover gibi) de
durumun tuzu biberi olup halka bu kadina
siddetin  normal  oldugu
vermektedir(K-023).

izlenimini

Cocuga yonelik siddet ve istismar konusunda
¢ocuk olmanin anlamini sorgulayan ve evrensel
¢ocuk haklarim1 dile getiren Ogrencilerin,
yaslilar ve diger tiim savunmasiz gruplar i¢in de
benzer yaklasimi  savunduklar1  goriildi.
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Ogrencilerin  ¢ogunlugu, saghk ve siddeti
biitiinsel ele alarak, geleneksel degerlere
elestirel yaklagimla kendi goriislerini evrensel
degerlere dayandirtyordu. Bu agidan devletin
roliinii dile getiren, ayrimcilik ve damgalamaya
maruz kalan tiim savunmasiz gruplar icin
devletin  koruma  ¢emberi  olusturmasi
gerektigini ve sosyal devlet ihtiyacini ifade eden
cok sayida 6grenci vardt:

“Romantik, klise ve bir o kadar da dogru
oldugunu diigtindiigiim bir tanimla ¢ocuk
insanlhigin gelecegidir. Insamn, dil, din,
irk gibi kavramlar: giymemis halidir. Bu
yiizdendir ki korunmast uluslararasi
miicadeleye dayanmalidir” (C-09).

“Devlet; incinmesi kolay olan kisilerin

haklarim kullanmalarina olanak
tamimak, onlarmm suistimal edilmesini
onlemek adina yasalarla koruma ¢cemberi

olusturmalidir”’ (D-I-O4).

Temel incinme sebebi olarak gelir esitsizligini
sayan ve devletin bu yonde 6nlemler almasini
Oneren Ogrenciler, sosyoekonomik esitlige de
vurgu yaptilar:
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“16 milyon vatandasin aghk, 50 milyon
vatandasimn  yoksulluk  smirinda  oldugu
iilkemizde diigiik sosyoekonomik diizey, 6nemli
bir saglik sorunu ve incinebilirlik nedenidir,
gelir esitsizligi giderilmelidir” (D-1-02).

Devletin ve yasalarin hekime yonelik siddet
konusunda da, gegerli oldugunu diigiinen
Ogrenciler, mevcut Onlemlerin ve yasalarm
yaptiriminin yetersiz oldugunu diisiiniiyordu:

“Saghk hizmetindeki hizli degisimlerin ve
de yasal uygulamalardaki eksikliklerin
siddetin onlenmesinde biiyiik bosluklar

biraktigim  diisiinmekteyim.  Saghk
calisanlart ile ilgili yasal diizenlemelerin
yaptirimi  arttirilarak  cezai  iglemler

uygulanmahdw” (D-H-O1).

Siddetin 6nlenmesinde kamusal ve kurumsal
sorumluluklar oldugunu diisiinen &grencilerin
yani sira, sorunun kokeninde bireysel faktorler
oldugunu ve bu yodnde bireyi kisitlayici
onlemler gerektigini dile getiren 6grenciler de
oldu:

“Madde bagimlilari, kisilik bozukluguna
sahip kisiler ve sosyo-ekonomik diizeyi
diisiik insanlarda siddet oramimn daha
yiiksek oldugunu diisiinmekteyim” (K-
022).

“Fiziksel,
kisilerde istismara yonelik egilim riski

psikiyatrik  hastaligi  olan

olabileceginden  hastaliklarin  tedavi

edilmesi  istismarlarin  azalmasina
yardimer olabilir. Zihinsel engelli olan
geng kadinlarimizin ¢ocuk yapmalarina
izin vermeyecek kanunlar ¢ikarilmasi igin

calismaliyiz” (C-05).

Dérdiincii kategori olan ve dgrencilerin kendi

secgtikleri  konuda  hazirladiklart  Gdevler
arasinda, hekime, LGBTQ+ bireylere,
miiltecilere, dogaya ve hayvanlara siddet
konularinda goriis  bildirenler vardi. Bu
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ogrencilerin ele aldiklar1 kategoriler ve haklar
konusunda farkindalik sahibi oldugu goriildii:

“LGBTQ+ bireyler icin eviilik, evlat
edinme gibi
esitligi saglanmali, okullarda cinsiyet ve
cinsellik egitimleri verilmelidir.
Ulkemizde —son  yillarda  her  yil
yvasaklanan onur  yiiriytislerine  izin
verilmeli ve desteklenmelidir” (D-S-02).

haklarin  referandumsuz

“Insanlar tarafindan dogamn dogal
isleyisinin bozulmasina sebep olabilecek
her tiirlii eylem ve davramslar doga
siddetidir. Maalesef ki  giiniimiizde
hayvanlara yénelik siddet de olduk¢a
fazladir. Hayvanlari korumaya yoénelik
siddet

cezalar

yasalar ve
uygulayanlara

hayvanlara
caydiric
verilmesiyle siddetler azalacaktir” (D-D-
ol).

“Var  olan  diizenlerini, evlerini,
ailelerini, dostlarimi ve anavatanlarini
terk etmek zorunda kalan insanlar
ulastiklart  iilkelerde alt smif insan
muamelesi gérmektedir. Kimse dogdugu
yeri secemezken bu
diskriminasyon  yapilmasi
harekettir” (D-S-02).

yiizden
yanhg  bir

Az sayida Ogrenci, bazi bireylerin ¢oklu
ayrimcilik yasayabileceginin farkindaydi ve bu
anlamda ‘“kesisimsellik” durumunun siddet
riskini artirdig1 vurgusu yaptilar;

“Kiginin kadin olmasi, 70 yagsin iistiinde
olmasi, diisiik egitim ve/veya gelir
diizeyine sahip olmasi, fiziksel ya da
mental engelinin bulunmasi
ugrama riskini artirmaktadir” (Y-05).

istimara

Ogrencilerin Siddetle Miicadelede Hekimin ve
Saghk Sisteminin Roliiyle Ilgili Goriigleri
Ogrenci goriisleri icinde “Hekimin ve Saglik
Sisteminin Rolii” baglamindaki tekrarlayan
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ifadeler ortak baslk altinda toplanmis ve
Hekim-Hasta Iletisimi, Bildirim Zorunlulugu,
Nitelikli ~ Saglik  Hizmeti temalar1
olusturulmustur. Ogrenciler bu kapsamda;

ana

hekim sorumlulugunun ¢ok yonlii dogasi,
hastaya yarar saglama ve zarar vermeme
ilkeleri, hekim hasta arasinda giiven iliskisi ve

iletisimin 6nemi, hasta mahremiyetine saygi,
incinebilir gruplarin haklari, dogaya saygi,
saglik kurumlarinin sorumluluklari ve siddetle
bas etmek ic¢in gerekli onlemler, meslek igi
egitimler konularinda goriisler dile getirmis
olup, ilgili ana ve alt temalar Tablo 2’de
sunulmustur (Tablo 2).

Tablo 2. Hekim Rolii ve Saglik Sistemiyle ilgili Temalar

Temalar

Baglam
Ana tema

Alt tema

Hekim hasta iletigimi

Giiven ve empati

Yarar saglama-zarar vermeme

Ozel hayatin gizliligi

Hekim Rolii ve Saghk Bildirim zorunlulugu

Aydinlatilmis onam

Sistemi

Nitelikli saglik hizmeti

Saglik ¢aligan1 egitimleri

Toplum egitimleri

Toplum taramalar1

Calisan giivenligi

Ogrencilerin siddetin 6nlenmesinde hekimin
dair genel goriislerinde, hekim
sorumlulugunun birden fazla yonii oldugu ve
temelde gilivene dayali iliskinin Onemi dile
getirilmistir:

roliine

“Hekimler kadina yonelik siddetin
tamisinda, tedavisinde ve  destek
basamaklarinda  aktif  olarak  rol

almalidir” (K-06).

“Bence bizim yapmamiz gereken ilk sey
ulasilabilir, giivenilir, nitelikli hekimler
olarak kendimizi yetistirmemiz.
Hastalarimizla giivene dayali bir iliski
kurdugumuz siirece buzdagimin altinda
kalmis pek ¢ok siddet olayim giin yiiziine
¢ikarabilecegimize  inanyyorum” (K-

013).
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Siddetin tibb1 belirti ve bulgularim tanimanin
6nemine deginen Ogrenciler, bu bakimdan
Ozellikle yarar saglama- zarar vermeme ilkesine
vurgu yapmustir:

“Psikolojik, fiziksel veya cinsel agidan
siddet  gordiigiinden  siiphelendigimiz
hi¢hir hastayr gozden kagirmamamiz
lazim, bizlerin ufak bir dikkatsizligi
kadinlarin siddet sebebiyle hayatlarini
kaybetmesine sebep olabilir. Bu yiizden
hekim adaylart olarak bizlere ¢ok biiyiik
bir sorumluluk diigiiyor” (K-02).

“Bilingli bir hekim her saglam c¢ocuk
izlemi swasinda istismarin fiziksel bir
bulgusu (ekimoz gibi) olmasa dahi,
psikolojik etkilinim agisindan ¢ocugun
kendisiyle, anne babas: ile iletisimine
dikkat edilmelidir” (C-012).
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Hastaya giiven veren bir hekim-hasta iliskisi
kurabilmenin geregini ifade eden ¢ok sayida
ogrencinin 6zellikle tizerinde durduklari konu
empati ve yargilayici olmayan iyi iletisim
becerisi olmustur:

“Cocuga yonelik istismarin ortaya
ctkarilmasinda ve stirecin devamindaki
ilerleyis  adina  ¢ocukla iletisimin
temellerini 6grenmek esas olmalidir” (C-
09).

“Unutmamaliyiz ki bir birey olarak bizler
de yasimiz ilerlediginde bir baskas
tarafindan bakilacak duruma muhtag
olabiliriz; béyle bir durumda bizlere en
iyi sekilde bakilmasini isteriz degil mi?”
(Y-O1).

Opgrenciler hekim- hasta iletisiminin 6nemine
saglik calisanina doniik siddet konusunda da
dikkat ¢ekerek, empati, beden dili gibi iletisim
ogelerinin  farkinda gosteren
goriisler 6ne stirmiistiir:

olduklarini

“Insanlar neden saglk c¢alisanlarina
siddet uyguluyor?" Bunun cevabi olarak
iki tarafi da degerlendirmek gerekir:
Hekimin bazen yogun oldugu icin yeterli
zaman ayiramamasi, iletisimi diizgiin bir
sekilde kuramamasi,

hastamin  i¢inde

bulundugu  durumu  anlayamamak,
uygunsuz dil, jest ve mimik kullanimi vb.

nedenler de var” (D-H-02).

“Toplumsal gorevlendirmede en saygin
grubuz ama nihayetinde toplumun
icindeki bir grubuz. Hepimiz hekim
olmadan énce masanmin karsi tarafindaki
hasta olduk. Hastalarla diyalogu diizgiin
kurmakta yiikiimliiyiiz” (D-H-03).

Hastanin “mahremiyetine saygiy1” ilkesini,
hekim hasta iligkisinde en 6nemli gorev olarak

goren 0grenciler de olmustur:
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“Hekimin bu konudaki en 6nemli gérevi
hasta mahremiyetini ihmal etmeyecek
sekilde siddeti ortaya cikarmaktir” (023-
K).

“Eski zaman insam dedigimiz, ayip
denerek tistii ortiilen gergekleri onlarin
mahremiyetine saygr duyarak titizlikle
agcmali, bize giivenmesini saglamalyiz”
(Y-02).

Siddet olgusuyla karsilasildiginda giivenligi
saglamak i¢in gerekli oOnlemleri almak ve
durumu raporlayarak yasal bildirim yapmak ¢ok
sayida Ogrenci tarafindan dile getirilmistir.
Bildirim  konusunda aydinlatilmis  onam
alinmasi gerektigini, savunmasiz kisiler de dahil
olmak {izere savunan Ogrenciler oldugu gibi,
hastanin iradesi tersi yonde oldugu durumda
bile bildirim yapilmasim
ogrenciler de vardir:

zorunlu  gbren

“Incinebilir olan kisilerin kendilerine

yapulacaklar — hakkinda en azindan
haberdar edilmesi, aydinlatilmis
onammin  alimmast  ve  kendilerine

bakamasalar da kararlara dahil edilmesi
gereklidir” (D-S-035).

“Hastamiz durumuna razi gelip sikdyet
etmekten c¢ekinirse kendi hayati kendi
tercihleri fikriyle es ge¢meyip olaya
miidahil olmalyyiz ve biitiin bu olaylara
g0z yummayarak gereken adli mercilere
biz doktorlar bilgi vermeliyiz” (K-O8).

Dogaya yonelik siddet ve ¢evre etigi konusunda
hekim roliinii ele alan 6grenciler olup, hekime
ve meslek orgiitlerine sorumluluk yiikledikleri
gorilmiistiir:

“Nasil yapabilirim? Ne yapabilirim?
Nasil  davranmalyyim?  diyerek  bile
degisimin baslangicint baslatabiliriz. Ne
olsa bir sey degistiremeyecegimden uzak
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bir sekilde c¢evreyle ahlaki uyumu
harmanlamaliyiz.  Hekim olarak ilk
cevremiz hastanemizdir. Atiklart uygun
kutulara atmak ¢evremiz igin iyi bir
adimdir” (D-D-03).

“Twp birlikleri ¢evresel konular goz
oniine almah, ozel yerel problemleri
tespit etmelidir” (D-D-01)

Ogrenciler, hekimin sorumlulugunu kurumsal
sorumluluk ile iliskilendiren bi¢cimde saglik
sistemine dair goriis ve beklentiler de One
stirmiistiir: Ozellikle koruyucu nlemleri ve risk
taramasinin sistemli hale getirilmesini 6nerenler
oldugu gibi, halk sagligi kapsamindaki diger
sorunlarla analoji kuran, denetim sisteminin

gelistirilmesi ~ gerektigini  dile  getirenler
olmustur:
“Siddet  magduru  kadinlari  direkt

muayene eden bizlerin bununla ilgili
hi¢hir sey yapmamasi, kontamine bir su
kaynagindan su igip gelen hastalara
antibiyotik regete edip onlari evlerine
yollayip  su  hakkinda  hi¢hir  sey
yapmamak ile aym seydir” (K-O2).

“Anamnez ve fizik muayenenin detayr bir
¢ocugun  hayatini
hekimin en biiyiik silal bilimidir ve biz
¢ocuklu ailelere 3-4 ayda bir zorunlu
denetim  yapumasmi  (bazi  aileler
istismart anlarlar korkusuyla hastaneye

degistirebilir.  Bir

>

getirmeme ihtimali i¢in) uygulamalyiz’

(C-05).

“Yasli hastalari ziyaret programimizi
stklastirabiliviz. Muayene ederken de
sadece enfeksiyon vs sistemik bulgularin
disinda istismar ihtimali
aklhimizda olmalidir” (Y-02).

her zaman

Siddet magdurlarina destek sistemleri hakkinda
bilgi ve egitim vermek gerektigini sdyleyen ¢ok
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sayida 6grenci, bu noktada hekimlerin de egitim
ve dokiiman (brosiirle, yonlendirici kartlar vb)
destegine ihtiyaci oldugunu, saglik
kurumlarindan bu yo6nde beklentilerini dile
getirmistir:

kendi rollerini
tistlenebilmesi igin farkindalik
kazanmalart  ve  bilgilendirilmeleri
gerekmektedir”’ (K-06).

“Hekimlerin

“Siddete  ugrayan  ¢ocugu  nasil
tantyabiliriz, nasi iletisgim kurabiliriz,
giiven ortamim nasil saglayabiliriz? Bu
konularda  ailelerin,  ogretmenlerin,
saghk ¢calisanlarimn egitimi gerekir” (C-

O11).

Ogrencilerin, hekimlerin siddetle miicadelede
sorumluluklarint yerine getirebilmeleri icin
ihtiyag duyduklart meslek i¢i egitimlerin
artirllmasi beklentisi, saglik galisanina yonelik
siddet konusunda da gecerliydi. Ozellikle
siddetle bas etme ve giivenligin saglanmasi
konusunda hem egitim hem de kurumsal
giivenlik  Onlemlerinin  artirilmas:  dile
getirilmistir:

“En dnemlisi de hekime nasil iletisim
kurulacagt ve zor bir durumda ne
yapmast gerektigi ogretilmelidir.
Gerektiginde kendisini de savunabilmesi
icin egitim almalidir ya da hastanelerde

giivenlik artirdmalidir” (D-H-02).

Belirtmek gerekir ki, bu baglamda 6grencilerin
beklentileri sadece egitim ya da teknik olarak
giivenligin saglanmasi simirliliginda olmayip,
herkes saglik hizmeti
saglanmast yoniinde biitiinsel bir yaklagim
iceriyordu. Mevcut saglik  politikalarinin
elestirisini yapan, hasta haklarmin ve g¢alisan
giivenliginin saglandigi bir saglik sistemine
duyulan ihtiyact dile getiren ¢ok sayida 6grenci
vardir:

igin nitelikli  bir
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“Hasta haklart dogrultusunda konan
kurallar  hastalarin  siddet uygulama
sebepleri ortadan kaldirabilir” (D-H-
08).

“Beyaz kod tatbikatlari  yapilarak
giivenlik en hizli ve en etkili sekilde nasi!
saglanabilir gozlemlenebilir. Kisi basina
diisen hekim ve diger saglik personel
sayisimin - artirilmasi, saglikta doniigiim
politikasinin getirdigi asurt hasta yiikii
azaltulmas: saglanabilir” (D-H-0O1).

TARTISMA
Ogrencilerin DSBB Baglanunda Goriisleri

Tip Fakiiltesi 5. Smif
ogrencilerinin, siddetle miicadelede hekim
sorumlulugu ve kirilgan gruplarin haklarina dair
goriislerini, tip etigi bakimindan
degerlendirmekti. Siddet riski altindaki tiim
gruplar icin, evrensel degerlerin ifadesi olan
uluslararas1 belgelere atif yapan Ogrenciler,
¢Oziimde insan haklart temelinde Oneriler
getirdiler.  Ogrencilerin  ayrmcihk  ve
damgalamaya karg1 tutum almasi, ¢agimizin en
onemli ahlaki deger gelismelerinden olan “insan
haklar1”  temelinde  diisiinmesi  degerler
bakinindan énemlidir (9). Ote yandan &grenci
goriisleri, saghigt biyolojiden baslayarak
genetik, davransslar, iliskiler, toplum, kiiltiir ve
¢evrenin/ekosistemin ¢ok boyutlu etkilesimiyle
biitiinsel ele alan “UCEP- DSBB” kapsaminda
miifredat ile de uyum igindedir (1). Tip
fakiiltesinden mezun olan bir hekime etkin bir
sekilde basa ¢ikabilmesi veya yOnetebilmesi
icin gerekli olacak yetkinlikleri kazandirmanin
hedeflendigi DSBB ile iliskili ¢ekirdek durum
ve alt durumlarin birgogu dgrenciler tarafindan
dile getirilmistir. “Ayrimeilik, damgalama,
Oncelikli/ dezavantajli gruplar, Cocuk ihmali ve
istismari, Gog, Insan haklar1 ve saghk, Issizlik
ve yoksulluk, Siddet, Yaglilik, Kiiresel iklim
krizi, Saglik ¢aliganina ydnelik siddet, Hekim
hasta etkilesiminde giicliikkler, Hukuki ve etik
durumlar, Psikolojik ve sosyal iyilik hali,

Caligmanin  amact
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Sosyal adalet ve refah” gibi bir¢ok konuda
Ogrenci gortisleri vardir.

Ogrenciler, bireysel rollerinin farkinda olmakla
birlikte “kamusal iyiyi” saglama sorumlulugunu
devletten beklemekte, toplumsal kurumlarin is
birligi ile galigmasin1 6nermektedir. Bu beklenti
de “Saglik yonetimi (Toplum yonelimlilik,
verebilirlik), Sagliklilik
durumlar1 (Saglig1 gelistiren kamu politikalar),
Saglikta esitsizlik” gibi ¢ekirdek durumlar

toplumsal  hesap

isaret etmekle birlikte, tip fakiilteleri ve devlet
kurumlarimin isbirligi projelerinin 6grencilere
ihmal ve istismar karsisinda  basar
kazandirdigin1 ortaya koyan calismalarla da
uyumludur(10). Ayrica DSO belgelerinde ve
son giincel 13. Genel Calisma Programinda
(2019-2023), DSO Anayasasinda ifade edildigi
gibi, katilimel, esitlik¢i ve hak temelli saglik
yaklasgimlarimin  uygulanmasi ve toplumsal
cinsiyetin ana akimlastirilmasi taahhiit edilir.

Devletler, engelli kisilerin ve marjinallestirilmis

veya savunmasiz gruplarin  haklarn  ve
ayrnimciliktan  kurtarilmast  i¢in  sorumlu
kilinmaktadir  (11). Gilinimiizde insani

gelismenin birgok boyutuyla ilgili bilgileri
butiinsel bir genel degerlendirmeye entegre
etmek, Ortiisen yoksunluklar1 yakalamak igin
“Cok Boyutlu Giivenlik Ac¢ig1 Endeksi”
kullamlmas: da onerilmekte, DSO devletlere
“kimin Ozellikle daha kotii durumda veya
savunmasiz ~ oldugunu  belirleme”
vermektedir (12).

“Kamu yarar1”; devletlerin anayasal simrlar
icinde halk sagligini, kamu giivenliginin ve
yasal olarak yeterligi olmayan bireyleri ve genel
olarak génenci korumakla ilgili gérevidir (9) ve
Ogrencilerin  ¢ogunlugu  tarafindan  dile
getirilmis olmast evrensel degerlere dayali
belgeler ile uyumludur.

gorevi

Ogrencilerin Siddetle Miicadelede Hekimin
Roliine ve Saghk Hizmetlerine Dair Goriisleri

Ogrencilerin  ¢ogunun hekimlerin  siddetle
miicadelede elinden geleni yapmasi gerektigini
ifade etmesi ve rollerinin farkinda olmasi
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literatiirdeki  diger c¢alismalarla uyumludur.
Universite saghk bilimleri 6grenci gruplari
arasinda yapilan bir ¢calismada tip 6grencilerinin
duyarliginin daha yiiksek oldugu (13) diger bir
da oOzellikle siddeti
sorumluluklarinin farkinda oldugu saptanmstir
(14).

Ogrenciler, siddetin tan1 ve tedavisi, raporlanip
bildirilmesi yam swra risk belirleyerek

caligmada raporlama

desteklemenin, toplumsal taramalarin ve takipte
bulunmanin dolayistyla hekim roliiniin birden
¢ok boyutu oldugunun farkindaydilar. Ulusal
belgelerden olan “Kadina Yénelik Aile ici
Siddetle Miicadelede Saghk Hizmetleri”
kilavuzunda da; “Erken tam, Tibbi tam ve
tedavi, Goriigme, Risk degerlendirme ve
giivenlik  plani gelistirme, Magduru
bilgilendirme ve yonlendirme, Siddetin kayit ve
bildirimi” seklinde sorumluluklar
siralanmaktadir (3). Benzer yaklasim DSO’niin
kadina siddetle miicadelede yonergeleri ve
klinik el kitabinda da s6z konusudur. Ayrica bu
belgelerin uygulamaya yansimamasi ve siddetin
sirekliligi ~ nedeniyle  temel  becerileri
gelistirmek amaciyla 2021 yihnda DSO egitim
miifredatt  yaymlanmistir  (15,16). Saglik
icin  gelistirilmis  bu
miifredat, katilimci ve yetkinlik bazli bir egitim
ongérmekte ve egitimin 4 temel hedefini soyle
tammlamaktadir:

e Bir halk saghg sorunu olarak kadina
yonelik siddet hakkinda genel bilgi sahibi
olmak

e  Giivenli ve destekleyici hizmetlere katkida
bulunan  davramglart  géstermek  ve
degerleri anlamak

e Kadina yonelik siddete yanit vermek igin
meslegine ve uzmanligina uygun klinik
beceriler sergilemek

e Hastalar ve kendisi i¢in kaynaklara ve
destege nasil erisilecegine dair bilgi
gostermek

Oprenci goriislerinin, belirli bir bilgi ve

farkindalik olmakla birlikte, bu 4 temel hedefi

tiimiiyle karsilayamadig1 sdylenebilir. Hastanin

onam vermemesine ragmen  bildirimde
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hizmeti  sunuculari

bulunmay1 6neren 6grenciler olmasi buna 6rnek
verilebilir. TCK 280. maddesi “saglik
calisanlarina  bildirim  zorunlulugu”  (5)
getirmekle birlikte hekimin temel gorevi
hastanin  yiiksek yarar1  gergevesindedir.
Bildirim zorunlulugu biyoetik alaninda pek ¢ok
deger sorununa yol agmasit nedeniyle ¢ok
tartisilan bir konudur. Bu siirecte yarar saglama,
zarar vermeme ve Kigiye ait kosullar, degerler
g6z Onlinde bulundurulmalidir. Aksi takdirde
siddete maruz kalan kisinin olay sonrasinda
ikinci siddet vakasi ile karsi karsiya kalmasi
riski de vardir. Hekimlerin etik ve yasal acidan
(6284 say1l1 Koruma Kanun ile de diizenlendigi
gibi) giivenligi ve gizliligi saglamayi; hastaya
ait verileri ne sekilde koruyacagini da bilmesi
gerekir (17, 18).

Yine Ogrenciler arasinda g¢ocuk istismarini
onlemek adina zihinsel engelli bireylerin gocuk
sahibi olmasini kisitlamay1 Onerenler olmasi
celiskili bir durum yaratmaktadir. BM insan
Haklar1 Evrensel Beyannamesi'nin 16. Maddesi
'evlenme ve aile kurma hakkini' teyit etmektedir
ve onam kapasitesi olmayan zihinsel engelli
kisiler kisirlastirildiginda bu maddenin ihlal
edilecegi seklinde yorumlar vardir (19).
Sonugta hekimlerin yarar saglama ilkesini, zarar
vermeme, Ozerklik ve adalet ilkeleri ile
dengelemesi beklenir.

Konumuz kapsaminda UCEP Temel Hekimlik
Uygulamalart i¢inde; “Kayit tutma, raporlama
ve adli bildirim, Aydinlatma ve onam alabilme,
Koruyucu hekimlik ve toplum hekimligi
uygulamalari, Toplumdaki risk gruplarim
belirleyebilme, Hayatin farkli evrelerinde izlem
ve periyodik saglik muayeneleri ve Saglik
taramalar’” gibi uygulamali dersler yer
almaktadir.  Belirtmek  gerekir ki, bu
uygulamalar tip fakiiltesinden mezun olan
hekimin sergilemesi gereken performansin
asgari diizeyini belirtir. Ancak 6grenciler asgari
diizeyde bile var olan egitimin yeterli
olmadigini, hekimlerin ve toplumun daha etkili
egitime ve yani sira kamu spotu, brosiirler ve

benzeri farkli  dokiimanlar ile  siirekli
bilgilendirmeye ihtiyac oldugunu
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diistinmektedir. Benzer  bulgular, tip
ogrencilerinin yakin partner siddetine dair
algilarim arastiran nitel bir galismada saptanmis
olup, dgrenciler saglik tesislerine basvuran tiim
siddet
gerektiginin farkinda olduklarini ama bunu
etkili bir sekilde yapmak igin temel bilgi ve

kadinlara deneyimlerini  sormalari

becerilerden yoksun olduklarini bildirmistir (6).
Literatiirde tip Ogrencilerinin yashi ve ¢ocuk
hastalarimi potansiyel istismar i¢in rutin olarak
tarayamadiklarini, risk faktorlerini tanimakta
zorlandiklarmi, bu noktada egitimin olumlu
etkilerini gosteren ¢aligmalar da vardir (20, 21).
Ozan ve arkadaslarimin yapilandirilmis bir
egitim modiiliiniin tip fakiiltesi 6grencilerinin
toplumsal cinsiyet ve flort siddetine yonelik alg
ve tutumlarina etkisini arastiran ¢aligmasinda
egitimin siddeti onaylamama oranini yiikselttigi
ve toplumsal cinsiyet algisini esitlik¢i yonde
olumlu etkiledigi goriilmistir (22). Hekime
yonelik siddet konusundaki bir ¢alismada da
egitimin Ogrencilerde 6z-yeterlik duygusunu
olumlu etkiledigi saptanmistir (23).
Calismamizla uyumlu bigimde, O6grencilerin
kendileri, magdurlar ve toplum i¢in daha fazla
bilgi edinmeye biiyiik bir ilgi duydugu ve
konuya daha fazla zaman ayrilmasini istedigi de
bulgulayan ¢alismalar vardir. Bu galigmalarda,
siddetin morbidite ve mortalitesi
distiniildigiinde mevcut 6gretim siiresi yetersiz
bulunarak, tip egitim sisteminin gelecegin
doktorlarim siddet hakkinda soru sorabilmek ve
yanit verebilmek i¢in nasil hazirlayacagini daha
iyi anlamaya ihtiyact oldugu dile getirilmistir
(21,24). Ambikile ve arkadaslar1 da siddete
miidahale konusundaki egitime iligkin miifredat
kisitlamalarin1 ele alan sistematik derleme
calismasi yaparak, 2000-2020 yillar1 arasinda
yaymlanan aragtirmalar1 taramis ve egitim
kisitliliklari  yaninda Ggretme ve Ogrenme
stratejilerinin  eksikligini  saptamiglardir (7).
Ozellikle cinsel siddet konusunda dgrencilerin
kendini rahat ve yeterli hissetmedigini gosteren,
bu karmagik konularm tiim yonlerini daha farkl
stratejiler ve ayrintili egitimle ele almmasini
oneren  calismalar  vardir  (25). Tip
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Ogrencilerinin siddet baglaminda hastalarla basa
¢ikmadaki klinik performansini degerlendiren
bir diger c¢alismada, diisiik klinik performans
gosterdikleri, 'hasta merkezli' iletisim yerine
odaklt  goriisme’'
goriilmiistiir (26). Inanic1 ve arkadaslarinin tip
fakiiltesi 5. ve 6. Simif 6grencileriyle yaptiklari

'olay gerceklestirdikleri

calismada Ogrencilerin iletisim  eksikligini
siddetin 6nemli sebebi olarak gordiikleri ancak
kendi sahit olduklart siddet olayimna miidahale
etmeme oraninin ise %78,7 oldugu (27)
sonug  caligmamizdaki
Ogrencilerin ifade ettigi gibi, iletisim basta
olmak fiizere egitim talebini dogrulamakla

saptanmistir.  Bu

birlikte, farkli ve etkili egitim stratejilerine olan
gereksinimi carpict bigimde ortaya
koymaktadir.

SONUC
Calismamizdaki &grencilerin, saglik ve siddet
kavramlarini biitiinsel ve etkilesimli ele alarak,
ayrnimciliga karst insan haklar1 temelinde
diisiindiikleri ve literatiirle uyumlu bi¢imde
siddetle miicadelede hekim roliiniin bilissel
diizeyde farkinda olduklari goriilmiistiir. Bir
hekimin odevinden sb6z ettigimizde yasal
zorunlulugun &tesinden; insanliga ve topluma
kars1 odevler s6z konusu oldugu igin bu
sonuglar degerler ve DSBB
kapsamindaki dersler agisindan 6nemlidir.
Ancak 6grencilerin neredeyse tiimiiniin bilgisini
uygulayamadig1 ve beceri kazanmasi gerektigi,
bir kisim 6grencinin ise haklar baglaminda bilgi
ac1g1 da oldugu gorilmiistiir. Savunuculuk ve
hasta giivenligi icin esas olansa bilgi ve
becerinin biitiinligii olup, eksikligi ihmalden
yanlis raporlamalara; siddet magdurlarini daha
biiyiik tehlikeye atabilecek risklere ve hak
ihlallerine yol acabilir. Bunlar 1s18inda
¢alismanin  sonuglart  ve sOyle
siralanabilir:

e UCEP miifredati1 siddetle miicadelede
hekimleri  giiclendirmek  bakimindan
gegmise gore gelismis ve olumlu olmakla
birlikte, Ogrencilerin konuya daha ¢ok
zaman ayrilmasim istedikleri saptanmis
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olup, miifredatta konuya ayrilan siire
gozden gegirilebilir.

e  Miifredatin sadece siire bakimindan degil,
basta “hekim- hasta iletisimi”, “cinsel
siddet magdurlar1”, “onam yeterliligi
olmayanlar igin karar siiregleri” gibi
siddetle
konulart

miicadelenin  daha
olmak iizere, yeni

karmagik
egitim
stratejileriyle  gilincellenmesine ihtiyag
vardir.  Preklinik tip  6grencilerine
kendilerini rahat ifade edebilecekleri
kiiciik grup egitimleri, seminerler, klinik
ogrenciler iginse uygulamali egitimler,
hasta gordiikleri stajlar, rahat
konusmalarin1  saglamak igin hastasiz
egitimler ve kapsamli egitici egitimleri
verilebilir. Bu konuda “Siddete maruz
kalan kadmlarin bakimi: Saglik hizmeti
sunuculart igin bir DSO egitim miifredati-
20217 katiimc1 ve esnek yapisiyla
kullanisli olup uygulanabilir ya da baska
egitimlere 6rnek teskil edebilir.
e Ogrencilerin saglik sisteminden
beklentileri olan; nitelikli saglik
hizmetinin saglanmasi, saglik calisan1 ve

toplum egitimlerinin siirekliligi, toplum

taramalart  ve caligan  giivenliginin
karsilanmasi siddetle miicadelenin basarilt
olabilmesi igin bir onkosul olarak

goriinmektedir. Ayni zamanda siddete
maruz kalma riski yiiksek olan her bir
gruba yonelik koruma ve destek
hizmetlerinin dinamiginde farkliliklar s6z
konusu olsa da, tiim savunmasiz gruplari
kapsayan, hekimler igin yol gésterici
yonergeler ve kilavuzlara gereksinim
oldugu goriilmektedir.

Son s6z olarak; siddetle miicadelenin
biitiinsellik ve siireklilik gerektirmesi nedeniyle
yalnizca saglik ya da adalet sistemini degil, ¢ok
yonlii sosyal hizmetin is birligi saglanmalidir.
Kamusal yiikiimliiliigli olan her kurumun ve
farkli meslek gruplarmin  koordinasyonu
saglandiginda, hekimler de kendi rollerini daha
etkili yerine getirebilirler.
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Abstract

Aim: Since the beginning of the COVID-19 pandemic, medical faculties have been trying to adapt their

program, their students and educators, which are the main components of education, to new and rapidly
changing conditions. For this reason, this study aims to investigate medical

Keywords: educators’ point of view about the effects of pandemic on undergraduate
Undergraduate Medical and graduate medical education, and their experiences during the
Education, Postgraduate pandemic.

Medical Education,

Medical Educators, Methods: It is a basic qualitative study. The study was carried out with the

COVID-19 Pandemic participation of a total of 13 medical educators, 4 from basic sciences, 6

from internal sciences and 3 from surgical sciences, at Hacettepe and
Anahtar Sézciikler: Akdeniz University Faculty of Medicine, between October and November
Mezuniyet Oncesi Tip 2020. In-depth individual interviews were conducted with the participants

Egitimi, Mezuniyet

L and the findings were evaluated with thematic analysis.
Sonrasi Tip Egitimi, Tip A . L
Egiticileri, COVID-19 Results: Participants most commonly shared negative opinions about the
Pandemisi effect of the pandemic. Medical educators commonly think that the

inability to continue face-to-face clinical education (Terms 4-5) in
Submitted: 23.09.2022 undergraduate education due to the pandemic negatively affects the
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Accepted: 02.03.2023 acquisition of clinical competencies and professional attitudes and values.
Kabul Tarihi During the pandemic process, the negative effects of insufficient number
and variety of patients and interventional practices, especially in clinical
specialties, are reported in postgraduate education. Clinical teaching activities (visit, bedside discussion,
etc.) were applied considering the risk of infection. Medical educators' online teaching experiences have
included difficulties in planning/adapting teaching, preparing materials, providing online student
participation, teacher-student interaction, motivation, and conducting reliable and methodically rich
exams. Developing and increasing the accessibility of educational materials for distance education were
evaluated as positive developments. While medical educators see the adaptation process to distance
education as a challenge in terms of using technology and rapidly adapting teaching during the pandemic
process, they also perceive it as an important gain. The negative effects of the lack of face-to-face
interaction with the student in the social and psychological context were widely shared.
Conclusions: The distance education experiences of medical educators in the COVID-19 pandemic draw
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attention to the importance of improving the technological infrastructure of medical faculties and
supporting educators (use of technology, distance education-assessment methods). In addition,
arrangements (social networks, feedback, etc.) that support medical educators socially and motivationally
are recommended. In the context of carrying on face-to-face education in pandemic conditions, it is
important to provide and maintain safe clinical and learning environments for educators, learners and
patients. It is recommended to carry out studies to ensure equal opportunity at the national level, and to
increase cooperation and sharing (educational materials and infrastructure) among medical faculties.

Ozet

Amag: COVID-19 pandemisinde tip egitimi, egitimin temel bilesenleri olan program, égrenci ve
egiticilerin yeni ve hizla degisen kosullara adaptasyonunu saglayarak yanit vermeye ¢aligmistir. Bu
calismada, tp egiticilerinin COVID-19 pandemisinin mezuniyet éncesi (MOE) ve sonrasi (MSE) tip
egitimine etkilerine yonelik goriislerinin ve egiticilik deneyimlerinin incelenmesi amaglanmustir.

Yontem: Temel nitel arastirma desenli ¢alisma, Hacettepe ve Akdeniz Universitesi Tip Fakiilteleri nde,
Ekim- Kasim 2020 déneminde temel bilimlerden 4, dahili bilimlerden 6 ve cerrahi bilimlerden 3 olmak
tizere toplam 13 tip egiticisinin katilimi ile gerceklestirilmistir. Katiimcilarla derinlemesine bireysel
goriigmeler yapilmis ve tematik analiz ile bulgular degerlendirilmigtir.

Bulgular: Katilimcilarin COVID-19 pandemisinin MOE ve MSE’e etkilerine yonelik goriislerinde
olumsuz etkiler daha siklikla paylasilmistir. Tip egiticileri yaygin olarak MOE’de pandemi nedeniyle
klinik egitimin (Dénem 4-5) yiiz yiize siirdiiriilememesinin klinik yeterliklerin ve profesyonel tutum ve
degerlerin kazanimim olumsuz etkiledigini diisiinmektedir. MSE de pandemi siirecinde ozellikle klinik
uzmanlik alanlarinda yeterli say1 ve ¢esitlilikte hasta gérememe ve girigimsel uygulamalar yapamama
olumsuz etkiler olarak éne ¢ikmigtir. Klinik 6gretim etkinlikleri (vizit, hasta basi tartisma vb.) enfeksiyon
riski  gozetilerek uygulanmustir. Tip egiticilerinin  ¢evirim i¢i 6gretim deneyimleri, oOgretimi
planlama/adapte etme, materyal hazirlama, ¢evirimigi ogrenci katilimini, egitici-ogrenci etkilegimini ve
motivasyonunu saglama, giivenilir ve yontemsel olarak zengin sinaviar yapabilme agisindan zorluklar
icermigtir. Uzaktan egitim i¢in egitim materyallerinin gelistirilmesi ve ulagilabilirliginin arttrilmasi
olumlu gelismeler olarak degerlendirilmistir. Tip egiticileri pandemi siirecinde uzaktan egitime uyum
stirecini teknoloji kullanimi ve ogretimi hizla adapte etmek agisindan bir zorlanma olarak gériirken, ayni
zamanda énemli bir kazamm olarak da algilamaktadir. Ogrenci ile yiiz yiize etkilegimin olamamasinin
sosyal ve psikolojik olumsuz etkileri yaygin olarak paylasiimistir.

Sonug: Tip egiticilerinin COVID-19 pandemisindeki uzaktan egitim deneyimleri tip fakiiltelerinin
teknolojik altyapilarini gelistirmeleri ve egiticilerin desteklenmesinin (teknoloji kullanimi, uzaktan
ogretim-6lgme yontemleri) onemine dikkat cekmektedir. Ilaveten, tip egiticilerini sosyal ve motivasyonel
olarak destekleyici diizenlemeler (sosyal aglar, geribildirimler vb.) yapilabilir. Pandemi kosullarinda
egitimin yiiz yiize stirdiiriilmesi acisindan egiticiler, ogrenenler ve hastalar acisimdan giivenli klinik ve
ogrenme ortamlarvun saglanmasi ve sirdiiriilebilirligi onemlidir. Ulusal diizeyde firsat esitligini
saglamaya yonelik ¢alismalar yapimasi, tip fakiilteleri arasinda is birliginin ve paylasimin (egitim
materyalleri ve altyapisi) arttirilmast onerilir.

INTRODUCTION

The new Coronavirus (COVID-19) pandemic
forced people to change their social,
educational, and physical lives more clearly and
rapidly than other factors did in the last century.
This situation has brought forward the debates
on the responsiveness of undergraduate and
postgraduate medical education to
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extraordinary situations, as in every field.
Medical schools have been trying to respond to
new conditions during the pandemic process by
adapting the program, students, and educators,
which are the basic components of education.
To date, there have been criticisms that medical
education has remained slow to adapt to the
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rapidly changing educational environment and
the changing needs of the medical workforce
(1,2). Therefore, in some respects, the COVID-
19 pandemic is seen as a facilitator of
innovation in medical education (3).

Building a sustainable information technology
infrastructure that will support the growing
capacity needed to sustain education during the
pandemic will help educators create, produce
and deliver educational materials online. In the
light of this technological infrastructure,
suggestions were made such as supporting
trainers to help adapt face-to-face teaching
skills to the distance learning environment by
providing training and support (4). However,
planning and continuing education in online
environments in a very short time during
preclinical and clinical training periods is a
fairly new and multidimensional experience for
medical educators. Medical educators have
quickly become skilled in using platforms that
allow lectures to be recorded and delivered
synchronously or asynchronously during the
pandemic period (5). They have learned how to
use platforms such as Blackboard, Zoom, or
Teams for the continuity of teaching. This
approach has allowed medical education to
overcome barriers by using some advanced
learning platforms that are fit for purpose (6).
During the pandemic period, the literature on
students and education programs, which are the
two main components of medical education in
undergraduate and postgraduate education is
developing rapidly (7-11). However, there is a
limited number of publications reflecting the
perspectives and experiences of the trainers who
are other significant stakeholders of medical
education.

The aim of this study was to examine the views
and educational experiences of medical
educators (faculty members) on the effects of
the COVID-19 pandemic on undergraduate
(UGME) and postgraduate medical education
(PGME). Within the scope of the research,
answers to the following questions were sought:
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-What are the views of medical educators
on the effects of the COVID-19 pandemic
on undergraduate and postgraduate
medical education?

-What are the experiences of medical
educators  in  undergraduate  and
postgraduate medical education in the
COVID-19 pandemic?

-What are the recommendations of
medical educators to improve the
responsiveness of medical education to
the pandemic and similar extraordinary
situations in which the education might
be interrupted?

METHOD

Research Pattern

It is a basic qualitative study. An in-depth
interview method was used to investigate the
experiences and opinions of medical educators.

Study Location

This study was conducted in Hacettepe
University Faculty of Medicine (HUFM) and
Akdeniz  University Faculty of Medicine
(AUFM). Both schools are among the largest
medical schools in Turkey in terms of
infrastructure and have similar characteristics
regarding students, trainers, and educational
programs. HUFM carries out two UGME
programs in Turkish and English and offers
doctorate, specialty, and subspecialty training in
10 departments in basic sciences, 20
departments and 29 disciplines in internal
sciences, and 13 departments and 2 disciplines
in surgical sciences. AUFM carries out the
UGME program in Turkish and provides
doctorate, specialty, and subspecialty training in
9 departments and 4 disciplines in basic
sciences, 20 departments and 30 disciplines in
internal sciences, and 13 departments and 3
disciplines in surgical sciences. The duration of
UGME in both schools is 6 years (the first 3
years of preclinical training, 2 years of clinical
training, and 1 year of internship). The
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postgraduate residency training period varies
from 3 to 5 years.

Study Group

Since it was planned to obtain qualitative data
through in-depth interviews in the study,
convenient case sampling method was used.

Table 1. Qualifications of the Study Group

Faculty members with distance medical
education experience were included in the study
on a voluntary basis. Six participants were from
Hacettepe University and seven from Akdeniz
University. The distribution of the study group
by disciplines, gender, and academic title is
presented in Table 1.

Female

Gender Male

Internal diseases

Pediatrics

. Pulmonolo
Internal Sciences 9y

Community health

Radiology
Emergency

Urology
Surgical Sciences
Anesthesia

Ear nose throat

Anatomy
Physiology
Microbiology
Biochemistry

Basic Sciences

Assistant Professor
Associate professor

Academic Title
Professor

o DMRRPRPRPRPRPPRPRPRPRRPERPERRELRERRDdO

TOTAL

[N
w

Implementation of the Study

The study was conducted in the fall term of the
2020/21 academic year. Educators were asked
to share their views about their academic
experiences during the first phase of the
pandemic, which was in the spring term of the
2019/20 academic year, and the second phase of
the pandemic, which was in the fall term of the
2020/21 academic year.

Interviews were carried out individually with
each participant via MS Teams®. The questions
about the effects of the pandemic on UGME and
PGME, educators’ experiences during the
pandemic, and their views on what can be done
in medical education to be more prepared for
pandemics and similar situations in the future
were included in the semi-structured
Tip Egitimi Diinyas1 / Ocak-Nisan 2023 / Say1 66

questionnaire prepared for interviews by the
researchers. Interviews were conducted by the
authors. In the individual interviews, voice
recordings were taken with the consent of the
participants.

Analysis of Individual Interviews

The information obtained from the individual

interviews was analyzed with the thematic

content analysis method. Thematic content

analysis was carried out by two researchers

following the process described below (12).
-Quickly reading raw data and identifying
possible codes. Compromising on
possible codes,
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-ldentifying and clustering statements
(analysis units) in response to research
questions,

-Detailed reading and determining which
theme each statement may correspond to,
-Evaluating themes in terms of frequency,
specificity, emotional content, and
extensibility,

-Discussing and reaching a consensus on
the contexts and possible themes of the
study,

-Reviewing analyses (individual),
-Finalizing the thematic tables by
consensus and choosing example
expressions, and

-Interpreting the findings based on the
literature and current programs and
practices.

Validity and Reliability Information

Opinions were received from 3 field experts
(from the departments of clinical sciences, basic
sciences, and medical education) regarding the
questions in the individual interview
questionnaire. Two faculty members who
would not take part in the study group were
asked to evaluate the clarity of the questions.
According to the opinions received, the
individual interview questionnaire was given its
final form. The analysis of the data obtained
after individual interviews were carried out by
two researchers in two rounds. It was
determined that there was 70% consistency
between the independent codings of the
researchers in the first round, and a consensus
was reached in the codings at the end of the
second round.

Ethical Consideration

The study was approved by Akdeniz University
Faculty of Medicine Clinical Research Ethics
Committee on 26.08.2020 with the number
KAEK-644. Participation in the study was
based on volunteerism, and the participants
were included in the study after their written and
verbal consent had been obtained.
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RESULTS

Research findings are presented under the
headings of the effects of the pandemic on
UGME and PGME, the experiences and
achievements of medical educators in the
pandemic, and the necessity to increase the
responsiveness of medical education to
extraordinary situations such as pandemics.
While sharing the findings, participant (P)
numbers were used.

Effects of the COVID-19 Pandemic on
Undergraduate Medical Education

As a result of the analysis of participant views
on the effects of the COVID-19 Pandemic on
UGME, considering the “negative” and
“positive” context, a total of 66 codes and 206
analysis units were determined in 6 themes and
18 subthemes. In the negative context, a total of
44 codes and 141 analysis units were obtained
under the themes of “Curriculum and
Instruction” (68.70%), “Students” (24.82%),
and “Educational administration” (6.38%). In
the positive context, a total of 22 codes and 65
analysis units were obtained in the themes of
“Curriculum and Instruction”  (75.38%),
“Educational administration” (16.93%), and
“awareness of medical education” (7.69%).
Quotations about effects of the COVID-19
Pandemic on undergraduate medical education
are shown in Appendix 1.

Effects of the COVID-19 Pandemic on
Postgraduate Medical Education
In this study, as a result of the analysis of the
opinions of medical educators on the effects of
the COVID-19 Pandemic on postgraduate
medical education, in the “negative” and
“positive” context, a total of 27 codes and 87
analysis units were determined in 5 themes and
8 sub-themes. In the negative context, a total of
16 codes and 56 analysis units were obtained in
the themes of “specialty training” (82.14%),
“academic studies” (12.50%), and “doctoral
education” (5.36%). In the positive context, a
total of 11 codes and 31 analysis units were
34



determined in the themes of “teaching-learning
processes” (51.61%) and “program adaptation”
(48.39%). Quotations about effects of
theCOVID-19 Pandemic on Postgraduate
Medical Education are shown in Appendix 2.

Experiences of Medical Educators of the
COVID-19 Pandemic

A total of 39 codes and 98 analysis units were
determined in five (5) themes and 14 sub-
themes in the contexts of UGME and PGME
from the views of participants’ experiences in
the COVID-19 pandemic. In the context of
UGME, a total of 26 codes and 77 analysis units
were obtained under the themes of “effects of
distance education” (46.75%), “teaching in
distance education” (38.96%), and “adaptation”
(14.29%). In the context of PGME, a total of 13
codes and 21 analysis units were determined in
the themes of “safe working and educational
environment”  (66.67%) and “being an
educator”  (33.33%).  Quotations  about
experiences of Medical Educators of the
COVID-19 Pandemic are shown in Appendix 3.

Responsiveness of Medical Education to
Extraordinary Situations such as Pandemics

The following codes and analysis units were
obtained as a result of the questions asked about
increasing the responsiveness of medical
education to extraordinary situations such as
pandemics: A total of 28 codes and 75 analysis
units were determined under 4 themes and 10
sub-themes; 10 codes and 27 analysis units in
the theme of “Curriculum and instruction”
(36.00%), 7 codes and 22 analysis units in the
theme of “Medical educators” (29.33%), 5
codes and 15 analysis units in the theme of
“Infrastructure” (20.00%) and 6 codes and 11
analysis units in the theme of “Educational
administration” (14.67%). Opinions of medical
educators on increasing the responsiveness of
medical education to extraordinary situations
such as pandemics are shown in Appendix 4.
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DISCUSSION

Effects of the COVID-19 Pandemic on
Undergraduate Medical Education

Medical educators more frequently expressed
their views on the negative impact of the
COVID-19 pandemic on the UGME. The
prominent disadvantages are that 4th and 5th-
year programs are not implemented with real
patients in the clinical setting, the number and
duration of clinical education activities are
reduced during the internship, and the practical
sessions cannot be made during the preclinical
period. This situation was caused by the
application of distance education in both
medical schools during the period of the
research, except for the internship period (sixth
year). The disruptions experienced in clinical
education due to the transition to distance
education have been reported in the literatiire
(13,14). Conducting clinical training online has
also had negative effects on the acquisition of
professional values and attitudes. The lack of
role models, the inability to interact with real
patients, healthcare team, and peers may have
been influential. To achieve attitudinal goals in
distance education, suggestions are made such
as reorganizing the education program,
upgrading the technological infrastructure and
simulation laboratories, educating faculty
members and students in technology, and
synergizing faculty development with internal
quality assurance (15).

Negative situations such as inadequate
interactions in the online lessons (asking
questions, discussion, etc.), low level of
participation and engagement of students, and
unwillingness are pointed out as a result of
online education. Despite these disadvantages,
it is possible to note a number of positive
impacts such as being able to access the online
education materials anytime/anywhere, not
having a negative experience in terms of
knowledge acquisition of students, and having
interactive training activities (case-based,
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problem-based learning, etc.), with the help of
online education. Despite the positive opinions
given by the participants of this study, a
successful online program cannot be developed
just by providing online materials and
interactive training activities. In the literature, it
is suggested to question all of the components
of the program in depth in order to maintain an
online competency-based education (16). The
perceived effectiveness of online applications in
terms of knowledge gain may be dependent on
the limited knowledge about online teaching
methods that the faculty members have. The
authors think that this situation is an indication
of the importance of training for trainers. With
a well-trained faculty, online education can be
turned into an opportunity by using appropriate
educational tools that develop problem-solving
skills and creativity, as well as knowledge
transfer through applications such as the flipped
classroom (17).

One of the most important disadvantages stated
in this period is the problems experienced in the
field of assessment and evaluation. These
problems include the difficulty of adapting to
the infrastructure and application process, the
low reliability of the online exams, the inability
to measure clinical skills and not using different
assessment methods. In the literature, opinions
in this direction have been expressed, and it has
been suggested to provide formative evaluation
through homework and projects as well as
decision-making exams (14,18). However, the
ease of preparation and implementation of
online exams is seen positively by some
participants in the study. Experiencing some
difficulties and spending more time in preparing
and administering the face-to-face exams for a
large number of students may be the reason for
these positive opinions.

When the findings are evaluated in terms of
education management, it is seen as a
disadvantage that the education is interrupted
even for a short time and the uncertainty
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continues and the education program is
constantly revised. In addition to these, the
development and accessibility of educational
materials for distance education and the
development of the technological infrastructure
were welcomed by the faculty members. In both
medical schools from which the participants
were included in this study, training videos were
quickly  prepared for synchronous or
asynchronous lectures. The developments in the
technological infrastructure generally include
the installation of camera systems, the
dissemination  of  video  conferencing
applications, and learning management systems
to the entire faculty. Training for trainers was
also applied especially for the use of
technology. There are many elements to
consider in developing an effective distance
education program during the pandemic period
(4,19-21). It was observed that the faculty
members positively defined the elements that
they were supported and well informed about.
However, it is thought that their possible lack of
information about the remaining elements of the
program may have made the deficiencies related
to these elements undetectable. There is a need
for comprehensive program evaluation studies
on the adequacy of training for trainers during
the pandemic, educational materials, and
technological infrastructure.

The COVID-19 pandemic has caused medical
students to experience inequalities in accessing
distance  education  (22,23).  Similarly,
inequalities among medical educators were
emphasized in this study. In addition, important
topics in distance education such as reluctance,
social isolation, anxiety, and clinical
inadequacies draw attention in the study
findings similar to literatiire (24-27). The
prolongation of the pandemic period,
uncertainties, and the burnout of faculty
members and students may have affected this
situation.
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Effects of the COVID-19 Pandemic on
Postgraduate Medical Education

Medical educators also stated the negative
effects more frequently for PGME. Among such
drawbacks were the assignment of all residents
(except those at risk) to COVID duties
(intensive care, filiation, etc.) due to the
conversion of faculty hospitals into pandemic
hospitals; decrease in the number and diversity
of patients; decrease in interventional
procedures and disruption of rotations draw
attention. Although instructor-resident
interaction continues in clinical settings, face-
to-face contact has decreased due to the risk of
infection and flexible working practices. As a
natural consequence of these, the view that
resident training is interrupted is common. In
the studies conducted, findings such as the
decrease in the number and diversity of patients
in postgraduate education, limitation of clinical
education, interruption of surgical education,
delays in thesis processes, and burnout in
residents were found (3,28-30). However, in
our study, no disadvantage was stated in terms
of resident training in some specialties
(Emergency, Microbiology), but the increased
workload due to COVID was clearly stressed.
After the first few months, routine educational
activities such as case presentations and article
discussion hours were applied online. Although
the one-to-one faculty-resident interaction
decreased, they stated that residents saw enough
patients and they could discuss patients face-to-
face and/or online. In addition, the experiences
they gained in the fight against the pandemic are
perceived as additional gains.

The drawbacks experienced in Ph.D. education
were expressed as the remote execution of
teaching and assessment, the disruption of thesis
studies due to the pandemic (decrease in on-
patient applications, lab conditions, etc.), and
the COVID ward assignments of the Ph.D.
students with MD title.
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Experiences of medical educators of the
COVID-19 Pandemic

The results of the study indicated that the
participating medical educators were of the
opinion that conducting distance education in
the UGME was worrying in terms of loneliness,
dissatisfaction, monotony, and student learning.
Some participants considered it as “behaving
against the nature of medical education”.
Kulikowski et al. determined that the
compulsory transition to distance education
negatively affects the motivation of educators in
higher education, and emphasized the
importance of developing preventive strategies
for the success of the programs (31).
Participants perceived this process as a
challenging but important experience since they
had no previous experience in distance
education and had to adapt in a short time
period. In this process, they had to prepare
intensive training materials (preparing videos of
theoretical and practical lessons, developing
written materials), adapt to the use of
technology, and review and rearrange the
contents and presentation styles of the courses
they were responsible for in distance education.
In this process, the trainers experienced online
interactive small group training session
planning, remote consultation, and preparing
questions for online exams. In all these
processes, it became important to provide
institutional  technological infrastructure,
support, and communication mechanisms, but
some differences were observed between
institutions in this respect. Medical educators
have had to acquire some technological skills
they did not need before, with the COVID-19
pandemic (32). The training of trainers on
educational technology makes important
contributions to support this challenging
process (20).

Among clinical educators, creating and
maintaining a safe clinical learning environment
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is a privileged issue. Taking safety precautions
for patients and the healthcare team, providing
adaptation training for residents and interns,
monitoring and supporting them, working in an
environment where the risks and stress are
intense are stated as new and challenging
experiences for clinical educators.

Responsiveness of Medical Education to
Extraordinary Situations such as Pandemics
In the study, different approaches were reported
to increase the responsiveness of medical
education to extraordinary situations by the
participants. Clinical training can be maintained
by providing safe environments for patients,
healthcare staff, and learners. In addition, the
effectiveness of online education can be
increased by increasing students’ motivation,
participation, and engagement in online
teaching activities, creating interactive online
activities, and using materials (online learning
resources, virtual patients, skill training Kkits,
etc.) suitable for distance education. In this
context, the development of medical educators
is deemed necessary. In particular, it is
recommended that training programs be
organized for educators to enhance knowledge
and skills for online education methods and the
use of technology in education. In addition,
activities that will keep their motivation high are
also suggested. Participants also think that
efforts should be done for continuous
development and renewal of the infrastructure
at institutional levels.

Based on their experiences during the pandemic
process, the participants suggested maintaining
communication with students during the
management of education in extraordinary
situations. Getting feedback from them, and
maintaining interaction among students, faculty
members, and administrators by creating social
platforms are also considered crucial. While it is
recommended that a national action plan be
created as well as increasing cooperation and
sharing (educational materials and
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infrastructure) by networking between medical
schools, one participant suggested adding an
accreditation standard for the continuation of
medical education in extraordinary situations.
In 2021, the national accreditation agency for
medical education in Turkey added a basic
standard to the list of standards for medical
schools to develop a strategy for continuity of
medical education under unexpected conditions
having a risk of interruption of the educational
program.

CONCLUSIONS

The study findings revealed the effects of the
COVID-19 pandemic on medical education
from the perspective of medical educators.
Findings drew attention to the different effects
of the pandemic on the UGME and the PGME
and the importance of institutional context.

In the UGME, the inability to continue face-to-
face clinical education negatively affected the
acquisition of clinical competencies and
professional attitudes and values. Online
teaching included difficulties in terms of
planning instruction, preparing materials,
providing student participation in online
processes, instructor-student interaction, and
motivation, and conducting valid and reliable
exams. Developing and increasing the
accessibility of educational materials for
distance education were evaluated as positive
developments. In this context, it is
recommended that medical faculties develop
their technological infrastructure and support
educators to wuse technology effectively
(technology use, distance education methods
training).

During the pandemic process, the inability to
see enough number and variety of patients and
to perform interventional practices, especially
in clinical specialties, adversely affected the
PGME. The assignment of residents in COVID
wards and the restriction of non-COVID patient
admissions were effective in this condition.
Clinical teaching activities (visits, bedside
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discussion, etc.) were limited considering the
risk of infection. Sustainable institutional
support is important to ensure safe clinical and
learning environments for educators, learners,
and patients.

While medical educators perceived the
adaptation process to distance education as a
challenge, they also appreciated the gains of the
process to become experienced teachers in
using technology and distance education
facilities. The lack of face-to-face interaction
with the students affected both the educators
and the students socially and psychologically.
This draws attention to the support of medical
educators not only in terms of educational skills
but also in social and motivational aspects. In
extraordinary situations such as pandemics, it is
considered important to create social platforms
to maintain the interaction between students,
educators, and administrators, to receive their
feedback, and to provide social support. We
recommend that further studies be conducted to
have more information about implementations
during the pandemic at the national level. Such
information may help to ensure equal
opportunities by increasing cooperation and
sharing of resources such as educational
materials and infrastructure among medical
schools.

The main limitation of this study is about
sampling and generalizability of the results.
Since our results were obtained from a limited
number of faculty members from only two
medical schools, they cannot be generalized.
Further studies with wider participation in
different regions and cultures are needed to have
more reliable results. Additionally, studies can
be designed to obtain the opinions of other
stakeholders such as managers, staff and health
professionals as well and combine all data to
make multidimensional inferences.
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Appendix 1. Opinions of Medical Educators on the Effects of the COVID-19 Pandemic on
Undergraduate Medical Education

Context | Theme Subtheme Quotations
“It was a field we were new to, a field we didn't know. We
. Adaptation noticed and corrected the setbacks while implementing
Educational O
administration certain things.” (P1)
Process “As the coordinators of the second semester, we had to
management rearrange the syllabus about seven or eight times.” (P3)
“We had to reduce the number of shifts in the emergency
Internship room for our sixth-year students. Because the groups are
education crowded. Having more students inside means a higher risk
of transmission.” (P1)
Clinical “We used to spend a lot of time with students. We used to
education examine patients together and ask questions for
(Semester 4-5)  differential diagnosis. We can't do any of them now.” (P4)
- “For hands-on skills, learning from videos is insufficient,
Preclinical L .
education so probably watching it live, to touch and feel is
something different.” (P12)
“The most efficient way to transfer attitudes and skills
Learning occurs in environments where the communication is more
outcomes face-to-face. Therefore, any environment where this is
Curriculum prevented negatively affects this process.” (P9)
“I care too much about the master-apprentice
and . - .
. . relationship. Here, students stay away from their teachers,
instruction ) o
. who should set an example for them.” (P11)
Learning « . . .
Negative approaches Franlfly, we cared about their lear_nmg_togethe:r via peer
education. Now they are far from this point. | think the
discussions and interactions between students contribute a
lot to their education.” (PS8)
“Why don't they attend the 8:30 morning class (interactive
. online lesson)? Students think they will somehow pass the
Online - ; . .
education prac'tlcal and th'eoretlcal' exams by wat_chmg the v!deos,
looking at the slides, reviewing the revisited questions that
were asked in the past years’ exams.” (P4)
“We do not measure and evaluate hands-on skills.” (P7)
Assessment “I don’t think that online exams are very fair. As we see
and evaluation  from the results, the exam scores are higher than those of
the last year. There is a deceptive success. (P12)
Participation in  “They have great concerns, such as what will happen if
distance my internet connection goes down during the exam or if
education the webcam doesn't work.” (P3)
“Students see themselves in a huge unknown. They feel
Psychological alone. Although they are in very close contact with the
Students effects dean and us, they are far from each other and away from

their universities.” (P3)

Social effects

“As much as we were affected, they were also affected in
their homes. They need more socialization. | think the
pandemic affects them more. | think they need to get
together with their friends more.” (P6)
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Context | Theme Subtheme

Quotations

“Seeing that the infrastructure of our university was
developed in a very short time on this subject and that
people who were engaged in this work in an energized
way, motivated ordinary faculty members like us.” (P7)

Crisis
management
Educational
administration
Adaptation of

the program

“At every stage, a lot of meetings were held, mutual
decisions were made, everyone's opinion was given
importance, and decisions were immediately put into
practice.” (P13)

Online
education

“We revised our lessons and simplified them. We
changed our perspective on life.” (P6)

“The number of small groups has been increased a little
more, the number of students in the groups has been
reduced... because doing this does not require any other
online infrastructure.” (P4)

Face to face
Curriculum and  education

“Opportunity to work in a once-in-a-lifetime pandemic
environment” (P2)

Positive instruction
Assessment

and evaluation

“Our advantage is that the system immediately gives us
the analysis of the questions and we can actually get the
feedback instantly which we used to receive in a longer
process.” (P1)

Education
materials

“The fact that the lessons are recorded, and the students
can access these records and even we can access our own
recorded lessons. This will provide convenience when we
Want to review the lessons in the following years.” (P5)

Awareness of
medical
education

“Now they are willing to work at the emergency service
in their elective internships. They are in the need to see
more patients so that they can improve their practical
skills. I think they started to realize that what they thought
is good, could be bad, and what they thought was bad
might be good for them.” (P1)

“We realized how important the social responsibility in
medical education is. Because every physician has
something to do for the society... the only basis for
achieving good medical education.” (P10)
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Appendix 2. Opinions of Medical Educators on the Effects of the COVID-19 Pandemic on
Postgraduate Medical Education

Context | Theme Subtheme Quotations
“The routine patient cycle and the hospitalizations have
Teaching- changed. Maybe there were competencies which were missing
learning ®2)
“Stopping elective cases makes it difficult for surgical residents
processes : .
to complete a certain number of elective cases that they must do
Specialty during their training process to achieve competency.” (P1)
trginin Work- “As ENT (Ear-Nose-Throat) specialists, we look directly at the
9 learning patient's face and mouth, and the risk of contamination is very
environments  high. Residents have a lot of anxiety, which is normal.” (P5)
Assessment “They used to attend the exams held by the XXX Thoracic
and Society once or twice a year. Because of intense clinical work,
. they couldn't take the exams since there was no one else to
evaluation . . ”
Negative replace them if they leave for the exams” (P4)
9 Teaching- v . .
| - Lessons are going online. Although we come together for a
earning S .
limited time, we never do one-on-one lessons.” (P8)
Doctoral processes
education  Assessment
and “How the evaluation will be done is left to the teachers.” (P8)
evaluation
“It became very difficult for them to carry out the studies they
Research had planned. Because the patient intake was low. Patients do
Academic not want to submit to the hospital much.” (P13)
studies “Counseling is online but thesis studies are progressing very
Dissertation slowly. In my communication with my Ph.D. students, the
studies concept of convenient time disappeared, we entered a period of
continuous extension.” (P8)
Educational “We had (routine) training on Tuesdays for residents. They still
Program events continue via MS Teams.” (P1)
adaptation . “By June (2019), all residents returned to their rotations to
Rotations . . -
complete their rotation period.” (P9)
. “Contact (face-to-face) is less, but because we see each other
Online .
education on Zoom every day, they have the opportunity to hear the
opinions of all of us about a patient.” (P13)

Positive “They may not have much one-to-one contact with the
Teaching-  Face to face professors due to flexible working schedule, but ... considering
learning education our polyclinic, they saw most of the patients they needed to see
processes and learned a lot.” (P13)

Workin “They had the opportunity to work in many different fields that
ng they had never known before. They learned how to fight and
experience in - - f .
the pandemic prevent any infection in the operating room or hospital
environment, not just COVID.” (P2)
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Appendix 3. Experiences of Medical Educators in the COVID-19 Pandemic

Context Theme Subtheme Quotations
“Will I be able to teach online classes? It was something I have
. never done. | was nervous. How many students would listen? Are
Distance . . - -
education the students really going to listen to me? The students coming to
Adantation the online class and saying that it is too boring causes an
P incredible demotivation.” (P13)
Use of . “Frankly, we old people had no experience other than Skype or
technology in Messenger." (P5)
education ger.
. “It feels like you are alone there (online class). You don't get a
ePfsf)éii;Sologmal lot of reaction, like before. They could normally ask more
questions in face-to-face training.” (P6)
Effects of - — - - . -
distance Tam mzssmgface—to—face education and _belng with students in
education the same environment. Because you don't just talk about the
Social effects subject and leave the class. You communicate with them, listen to
their concerns, look into their eyes and understand what they are
trying to say.” (P5)
“(Online course) I organized it like bedside training. For
UGME example, | present them a case and | ask them to take the history.
We talk about what they did while taking the history, one by
Planning and one.” (P13)
Teaching in executing “Frankly, I prefer to be together with the students in real-time
distanceg instruction rather than a lecture video because it (video record) makes the
education whole thing artificial. Speak once, broadcast the same thing
again and again. Instead, | prefer to teach (the same lesson for
different groups) online eight times.” (P7)
Developing “It takes a lot of time to make video recordings of lectures.
educational Because at a slight mistake when your tongue slips, it is
materials necessary to record it again.” (P12)
“(in the online course) Do you have any questions? | ask. | can't
Online even get an answer to my question most of the time that is why |
teaching don’t expect them to ask questions. ... this unconcernment of the
students affects me very negatively.” (P3)
“It was difficult to evaluate open-ended questions while reading
Assessment ; .
the written exams. And when we saw the copy-paste cheating, we
and it :
. had to read all the answers for a week by comparing them with
evaluation ”
each other.” (P9)
“Wearing and removing this personal protective equipment that
. has just entered our lives, entering the patient's room, what we
Security . ] R .
will do in emergency interventions, all of these have been
Safe workin changed as a whole.” (P9)
9 “In the service where I was a consultant, | had to go there twice a
and . - )
educational Support day and_ stay after my visit and tell remdepts, protect yourself,
environment wear this and that, disinfect your hands like this. We had to be
there to protect them and increase their adaptation.” (P9)
. “Since our ward was also transformed to be a COVID service,
Working f S A
order the medical teams working in our ward automatically started to
look after COVID patients.” (P9)
PGME Online
teaching We started teaching online (for residents) this year.” (P3)
“We have never lost touch with residents. ... even though we are
allowed to work more flexibly, I actively keep coming to the
Face to face . . . "
. . hospital. We still keep in touch with them because | always come
Being an teaching . " R
to the hospital on certain days every week and continue the
educator e
visits.” (P5)
“I used to participate in the wrap it up the process of the
Academic retrospective research and I do this work with a few residents every
studies year. Now we do them mostly online, rarely by meeting face to face.
(P11)
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Appendix 4. Opinions of Medical Educators on Increasing the Responsiveness of Medical
Education to Extraordinary Situations such as Pandemics

Theme Subtheme Quotations
Distance “Not all of us were very prepared for online education. All faculty
education members need to improve themselves in this regard. Maybe with some
. knowledge specific training by the Department of Medical Education... we need to
Medical d skills improve ourselves on this issue.” (P2
educators and s n p A elves on this issue.” (P2) S
Individual Every_medtcal educator should be r?adyfor this in his own way, use
improvement the available resources related to their course, whatever is necessary,
and educate themselves.” (P2)
“We benefited a lot from HUZEM (distance learning center of the
Corporate university), maybe the medical school can also develop such a
platform.” (P8)
“For example, in regions where the internet connection is not very
Infrastructure | Students good, infrastructure services can be provided a little more by revealing
the deficiencies. “(P7)
“We should act a little more responsibly and develop our own
Instructors infrastructure. | don't know, we shouldn't expect everything from the
medical school. I think we should have a plan B (alternative).” (P5)
“[ think that there will be no preparation for the next pandemics unless
we bring medical education closer to the society, create responsible
p physicians for the society all over the country.” (P10)
rogram ey . . .
development 1 thm{c it is necessary to open a title calleq’p.roact{ve app.roach n
education and it is necessary to develop this title with all its necessities.
Maybe scenario-based studies. Pandemic today, something else
Curriculum tomorrow after all” (P10)
and ) “Maybe we can create virtual patients. (P4)
instruction Teaching “Itis abs_olutely_ necessary o create time and safe en vironm_entﬁ)r the
processes students in the fifth or sixth year so that we can do the practical part of
clinical training truly face to face” (P9)
“I think we need to increase our materials for practice. Let's record the
. practices in laboratories so that students can access it.”” (P5)
Learning e ) X .
. ‘Medical school can purchase online learning resources. We can only
materials . .
recommend books to them. Maybe we can canalize them to online
resources.” (P8)
Emergency “Our relationship with students is not only consisted of lectures, | think
management social platforms can be established rapidly at the university.” (P13)
(corporate “We should not be late to be in touch with studen{s. 1 thinl_c we )
- shouldn't be late to get feedback from students, this may give us a little
basis) P
more relief.” (P3)
“[ think that much more national organization should contribute to this
Educational issue, ministries and all government departments should open up their
administration | Protecting infrastructural opportunities for medical students. Only then we can
the quality of  equalize the resources/conditions between the students. ... | think it
education would be much better if there was a more inclusive action plan from
(national above.” (P5)
basis) “Training materials need to be prepared and there should be systems

to facilitate the access to them. .... A more collective network should be
formed among medical faculties” (P5)
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Ozet

Amag: Bu aragtirmada Tiirkiye’de dogmus ve tip fakiiltesine kadar 6grenimini Tiirkiye’de tamamlamis

tip fakdiiltesi 6grencilerinin yurt disinda ¢alismaya iliskin goriislerinin incelenmesi amaglanmistir.

Yontem: Aragtirma kesitsel tiirde bir aragtirmadir. Arastirmaya Canakkale Onsekiz Mart Universitesi T1p

Fakiiltesi’nin (COMUTF) farkl dénemlerinden 267 tip fakiiltesi 6grencisi goniilliiliik esast ile katilmugtir.
Katilimei dgrencilerin tamami Tirkiye’de dogmus ve tip fakiiltesine gelene

Anahtar Sozciikler: kadar ogrenimini Tirkiye’de siirdiirmiistiir. Veriler arastirmacilar
Hekim, Yurt Dist tarafindan geligtirilmis anket ile elde edilmistir. Verilerin analizinde
Galisma, Calisma betimsel istatistikler ve degiskenler arasindaki iliskileri incelemek icin ki-
Sartlart ..
kare analizi kullanilmigtir.
Keywords: Bulgular: Arastlfmaya katilan 6grencilerin %72.7’si daha 6nce yurt disinda
Physician, Working bulunmamistir. Ogrencilerinin ¢ogunlugu (%38.6) Marmara Bolgesi’nde
é‘br((’j"_igv Working diinyaya gelmis 6grencilerdir. Ogrencilerin donem tekrar1 yapma diizeyi
onditions

diisiiktiir. Ogrenciler iilke siyasetini orta diizeyde takip ederken (%64.8),
Ot Tasiid biiyiik ¢ogunlugu (%60.3) Tirkiye’deki saglik sistemini begenmemekte ve
Submitted: 08.10.2022 onlimiizdeki 10 yil igerisinde de diizelecegine inanmamakta ve biiyiik
Kabul Tarihi cogunlugu (%77.5) ileride yurt disinda ¢aligmay: diigiinmektedir. Hekim
Accepted: 27.03.2023 aday tip fakiiltesi 6grencilerini yurt disinda caligmaya iten ilk neden “yurt
disinda maddi gelirin yiiksek olmasi (%44.6)”, ikinci neden ‘“saglik
kurumlarinda siddetin olmamasi (20.6)” ve ti¢lincii neden “galisma saatlerinin az olmasi (%18.4)” seklinde
belirlendi. Tip fakiiltesi 6grencilerinin diinyaya geldigi cografi bolge, sosyal topluluklara iiye olma
durumlari, diizenli spor yapma durumu 6grencilerin ileride yurt disinda ¢aligmay1 diisiinme durumunda
anlamli farklilik yaratmanustir. Ogrencilerin miizik aleti calma durumu, daha énce yurt disinda bulunma
durumu, konusabilecek diizeyde bildikleri yabanci dil sayisi, iilke siyasetini takip etme diizeyi ileride yurt
disinda ¢aligmay1 diisinme durumlarinda anlamli farklilik yaratmistir.

Sonug: Tip fakiiltesi 6grencilerinde mezun olduktan sonra yurt disinda galisma diisiincesi ytiksektir.
Calisma kosullarinin iyilestirilmesi, hekime yonelik siddetin 6nlenmesi yoniindeki politika diizenlemeleri
yurt disina hekim akisini 6nlemede ¢6ziim olarak ele alinabilir.

Kiinye: Kaya S, Toraman G, Tekin M. Tip Fakiiltesi Ogrencilerinin Gelecekte Yurt Disinda Galismayla
Iigili Goriislerinin Incelenmesi: Canakkale Ornegi. Tip Egitimi Dunyasi. 2023;22(66):47-60
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Abstract
Aim: In this study, it is aimed to examine the views of medical school students who were born in Turkey
and completed their education until the medical faculty in Turkey, about working abroad.

Methods: The research was carried out with the students of Canakkale Onsekiz Mart University Faculty
of Medicine (COMUFM). 267 medical faculty students from different terms participated in the study
voluntarily. All of the participating students were born in Turkey and completed their education in Turkey
until they came to medical school. The data were obtained by a questionnaire developed by the
researchers. Descriptive statistics were used in the analysis of the data. Chi-square analysis was used to
examine the relationships between the variables in the analysis of the data.

Results: 72.7% of the students participating in the research have not been abroad before. The majority of
the students (38.6%) are students who were born in the Marmara Region. The level of failure of the
students in the terms is low. While the students follow the country's politics at a moderate level (64.8%),
60.3% of the students participating in the research do not like the health system in Turkey and do not
believe that it will improve in the next 10 years, and 77.5% of the students participating in the research
think of working abroad in the future. The first reason that pushes prospective medical students to work
abroad is “high financial income abroad (44.6%)”, the second reason “absence of violence in health
institutions (20.6%) " and the third reason “little working hours (18.4%)”. The geographical region in
which the medical faculty students were born, their status as members of social communities, and the
status of doing regular sports did not make a significant difference in the situation of students considering
working abroad in the future. Students' playing a musical instrument, being abroad before, the number of
foreign languages that they can speak, the level of following the country's politics created a significant
difference in their thinking of working abroad in the future.

Conclusions: The vast majority of medical school students have the idea of working abroad after
graduation. Policy arrangements to improve working conditions and prevent violence against physicians
can be considered as solutions to prevent the flow of physicians abroad.

GIiRiS

Tip egitimi 6 yillik zorlu bir egitim ile baslayip
Omiir boyu devam eden bir siirectir (1). Bu zorlu
stire¢ tip fakiiltesi ile baglar. Mezuniyetin
ardindan  hekimlik yolculugunda seyahat
edecegi rota belirlemek igin ¢ogunlukla Tipta
Uzmanlik Sinavi (TUS) ile uzmanlik alanina
yonelme hedeflenir. Hekimlerin bir kismu
uzmanlik egitimine baglayabilmek i¢in TUS’ta
basar1 elde edene kadar goreve basglamamay1
tercih edebilir. Hatta TUS’ta basarili olabilmek
icin tip fakiiltesinin son donemlerinde sinava
hazirlanmak i¢in hazirlik kursuna giderler (2-4).
Uzmanlik hedefi olmayan ya da TUS
kazanamayan hekimlerin bazilart pratisyen
hekim olarak gérev yaparken, bazilari idari ve
yoneticilik gibi gorevlerde, bazilar1 medikal
firmalar ve ilag sirketleri gibi 6zel kuruluslarda,
bazilart da tip ile ilgisi olmayan alanlarda
caligabilirler. Bunlarin yani sira kariyer planini
yurt disinda yapmak isteyen hekimler de vardir.
Son yillarda yurt disinda ¢alisma konusunda

Tip Egitimi Diinyas1 / Ocak-Nisan 2023 / Say1 66

hekimler arasinda oldukga hizl artan bir istegin
oldugu kamuoyunun bildigi bir konudur (5).
Yetismis insanlarin kendi iilkelerinden ayrilip
gelismis iilkelerde ¢alismak iizere gitmesi Tiirk
Dil Kurumu Sozligii’nde beyin gogii, olarak
tanimlanir (6). Beyin gogii terimini ilk kez
1960’larda Marshal ve Kegel tarafindan, ingiliz
bilim insanlarinin Amerika’ya gé¢iinii nitelikli
insan glici  kaybimin etkisini
tammlamak i¢in kullamldig1 bilinmektedir (7).
Genellikle az gelismis ya da gelismekte olan
iilkelerden gelismis iilkelere olan gogii ifade
eden bu terim, sosyoekonomik agidan refaha
ulagmak isteyen yetismis insanlarin gogiinii
tanimlar. Afrika’da yilda 23.000 nitelikli
profesyonelin g0¢ ettigi
bilinmektedir. Diger yandan gelismis iilkelere
baktigimizda Amerika Birlesik Devletleri,
Kanada, Birlesik Krallik ve Avustralya’ya go¢
eden hekimler toplam hekim niifusunun
yaklasik %25’ini olusturmaktadir. Bu {ilkelere

olumsuz

akademik
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giden saglik  profesyonellerinin  g¢ogunu
Hindistan, Pakistan ve Filipinler’den gidenler
olusturmaktadir. Az gelismis ya da gelismekte
olan {ilkelerde yetisen hekimlerin gelismis
ilkelere go¢ etmesi az gelismis iilkelerdeki
saglik kaynaklarinin azalmasma ve farkli
cografyalarda yasayan insanlar arasinda
saglikta esitsizlige yol agmasi sebebiyle endise
verici oldugu ifade edilmektedir (8).
Tiirkiye’de 2012 yilinda yurt disinda ¢aligmak
icin Tirk Tabipleri Birligi’nden sadece 59
hekim yeterlilik belgesi talebinde bulunurken,
2022 yili Agustos aymna kadar, yani 7 aylik
stiregte 1402 hekimin bu belgeyi aldig
bilinmektedir (9). The Lancet’te World Report
olarak yayimlanan bir makalede Tiirk Tabipleri
yapilan
ekonomik durumun ve saglik profesyonellerine
karsit artan siddet olaylarinin bu artisin en
onemli sebepleri oldugu bildirildi (9). Tip
fakiiltesi 6grencileri ile yapilan g¢aligmalarda;
gelecekle ilgili maddi kaygilarimin oldugunu,
degersiz hissettiklerini, g¢aligma sartlarindan
endise  duyduklarini, riskli  branglardan
kagindiklarini, hatta tip fakiiltesinde olma
durumunu sorguladiklari goriildii (4,10).

Saglik profesyonellerinin yurt disinda galigma
daha c¢ok Dbeyin gocli olarak
degerlendirilse de bunu beyin paylagimi olarak
tanimlayanlar da bulunmaktadir (11). Yurt
digina gitme istegi sadece kariyer ve daha iyi
sartlarda yasamak i¢in degil, bazen de kendini
gelistirip iilkesine daha yeni bilgi ve deneyim
birikimleri ile donmek igin de olmaktadir. Bilgi,
beceri ve birikimi paylasmak 6grenmek ve
Ogretmek icin yapilan seyahatler beyin
paylasimi agisindan degerlendirilebilir.

Bu arastirmada Tiirkiye’de dogmus ve yetismis
tip fakiiltesi ogrencilerinin  yurt diginda

Birligi  tarafindan aragtirmalarda

durumu

caligmaya iligkin goriislerinin incelenmesi
amaglandi.

GEREC VE YONTEM

Katilimcilar

Arastirma  kesitsel tiirde bir aragtirmadir.

Arastirmanin  katilimcilart 2021-2022 Egitim
Tip Egitimi Diinyas1 / Ocak-Nisan 2023 / Say1 66

Yilinda Canakkale Onsekiz Mart Universitesi
Tip Fakiiltesi'nde (COMUTF) 6grenim goren ve
Tirkiye’de dogmus, tip fakiiltesine gelene
kadar Tirkiye’de dgrenim gérmiis Donem 1-6
ogrencileridir. 2021-2022 Egitim Y1l itibariyle
Canakkale Onsekiz Mart Universitesi Tip
Fakiiltesi'nde bulunan 1038 6grencinin 961’1
Tiirk uyruklu, 77’si yabanci uyrukludur. Tiirk
uyruklu Ogrencilerin tamam tip fakiiltesine
gelene kadar Tirkiye’de Ogrenim gordil.
Arastirma  katithmcilar  bakimindan  goniillii
katilim ile yiiriitiildii ve etik kurul onay1 da bu
sekilde alindi. Arastirmaya toplam 267 (%27.7)
tip fakiiltesi Ogrencisi katildi. Arastirmaya
katilan tip fakiiltesi 0grencilerinin dénemlere
gore dagilimi; 51 (%19.1) dénem 1 &grencisi,
40 (%15) donem 2 Ogrencisi, 110 (%41.2)
donem 3 ogrencisi, 27 (%10.1) donem 4
ogrencisi, 18 (%6.7) dénem 5 6grencisi ve 21
(%7.9) donem 6 Ogrencisi seklindedir.

Veri Toplama Aract

Bu aragtirmada veriler “anket” ile elde edildi.
Kullanilan anket aragtirmacilar tarafindan
gelistirildi. Anket formu Ek’te sunuldu. Anket
gelistirme siirecinde asagidaki adimlar izlendi:

eLiteratiir ve 6grenci diisiinceleri gbz oniinde
bulundurularak arastirmacilar tarafindan 19
sorudan (maddeden) olusan taslak anket
hazirlandi.

*Anket sorularinin uygunlugunu kontrol etmek
icin anket, dort tip egitimi alan uzmani ile bir
6lgme ve degerlendirme
gonderildi. Uzman goriisleri dogrultusunda
anketteki sorularda gerekli degisiklikler yapildi
ve Google Formlar iizerinden online forma
doniistiiraldi.

alan uzmanina

Verilerin Analizi

Katilimeilardan elde edilen veriler Google
Forms’dan “Excel” formatinda alinmis ve
JAMOVI istatistiksel yazilimina aktarildi.
Verilerin  analizinde betimsel istatistikler
(frekans, yiizde vb.) dikkate alindi ve veriler
tablolar kullanilarak gorsellestirildi.
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Ogrencilerden elde edilen verilerde;
“Ogrencinin Tiirkiye’nin hangi bolgesinde
diinyaya geldigi”, “Ogrencinin liseyi hangi tiir
lisede okudugu”, “Ogrencinin daha 6nce yurt
disinda bulunup bulunmadigr”, “Ogrencinin lise
mezuniyeti ardindan tip fakiiltesine ne zaman
yerlestigi” gibi sorular temelinde yurt disinda
caligmay1 diigtiniip diigiinmedigi Ki-kare analizi
ile analiz edildi. Bu analizlerde olusan gézenek
sayisinin %25’inde 5 ve 5’in altinda gozlem

ise Ki-kare Exact

[T}

p” anlamlilik

saptandigi  durumlarda
anlamlilik degerine bakildi ve
degerinin yorumlanmasinda p<0.05 anlamlilik
diizeyi kabul diizeyi olarak alindi.

BULGULAR
Arastirmaya katilan 267 tp  fakiiltesi
ogrencisinin ankette sorulan sorulara verdikleri
yanitlara gore dagilimlarini gosteren frekans ve

yiizdeler Tablo 1°de gosterildi.

Tablo 1. Tip Fakiiltesi Ogrencilerinin Anket Sorularmna Verdikleri Yamitlara Gére Dagilimlari

Degisken N (%) Degisken N (%)
Dénem 1 51(19.1) Sosyal Hay1r 190(71.2)
toplulukl
Dénem 2 40(15) ﬁy'llli'k” ane Evet 77(28.8)
Ogrenim Dénem 3 110(41.2)  Dizenli spor Hayir 163(61)
goriilen P
donem Dénem 4 27(10.1) yapma durumu Evet 104(39)
Donem 5 18(6.7) Daha 6nce yurt Hayir 194(72.7)
1
Dénem 6 21(7.9) gifrll?r‘:ibu e 73(27.3)
Marmara 103(38.6) M | Anadolu lisesi 110(41.2)
Ege 31(11.6) nsiztl:;f unan Fen lisesi 135(50.6)
Akdeniz 17(6.4 Dig 22(8.2
Diinyaya . 64) 1o — (82)
geldigi I¢ Anadolu 41(15.4) Lise Mezun oldugu sene 134(50.2)
cografi bolge ~ Karadeniz 25(9.4) mezuniyetinden Bir y1l sonra 108(40.4)
Dogu Anadolu 26(9.7) ;Ol?f? tip iki y1l sonra 19(7.1)
Giineydoau akiiltesine .
Anadglu S 24(9) girilen yil Ug yil ve daha sonra 6(2.2)
Hig 147(55.1) Hig 74(27.7)
Calinabilen Bir miizik aleti 97(36.3) Konusabilecek Bir yabanci dil 147(55.1)
miizik aleti iki miizik aleti 19(7.1) dﬁgeyde;illinen iki yabanci dil 42(15.7)
say1st ' yabanci dil sayist 3
Eﬁ ;/li i?:t? fazla 4(15) éJIgI: ve daha fazla yabanci 4(15)
Donem Hig 249(933)  Ulke siyasetini Hig ilgilenmiyor 23(8.6)
tekrar1 yapma  Bir defa 11(4.1) takip etme Orta diizeyde takip eder 173(64.8)
durumu iki defa 7(2.6) durumu Cok yakindan takip eder ~ 71(26.6)
Saglik sistemini
begenmiyor ve 10
yil iginde 161(60.3) Hayir 60(22.5)
diizelecegine ileride vurt
inanmiyor derl (:ayl;h ma
Saglik sistemini 1sinda gasmayl
° . diistinme durumu
Tiirkive’deki begenmiyor ve 10
RIYE €KL Viliginde 64(24) Evet 207(77.5)
saglik sistemi diizelecedine
hakkinda . &
diisiince lnarill}ior n
Saglik sistemini Yurt disinda
begeniyor 18(6.7) hekimlik Hayr 67(251)
yapmanin
kolayliklarint ve
Diger 24(9) zorluklarini Evet 200(74.9
g
aragtirma
durumu
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Degisken N (%) Degisken N (%)
Hayir 167(62.5) leride yurt Hayir 110(41.2)
diginda galigma
fleride vurt ihtimalinin daha
eride yu fazla akademik
diginda alisma
) alismaya
yasamay'a (yabanci
ilgili su anda
herhangi bir  Evet 10075) g Evet 157(58.8)
sasma daha fazla
éllufumu akademik metin
okumak gibi)
sevk etme
durumu
I\/.I.addl gelirin 119(44.6) Maddi gelirin yiiksek 81(30.3)
yiiksek olmast olmasi
Calisma ..
saatlerinin az 49(18.4) Caligma saatlerinin az 86(32.2)
olmasi
olmasi
Saglik
kvurum.larmda 55(20.6) S‘agllk‘ kurumlarinda 54(20.2)
siddetin Bir hekim vurt siddetin olmamasi
. . olmamasi Y
Bir hekim Bilimsel diginda
yurt diginda arastirma caligmak Bilimsel aragtirma
¢alismak a sabilme 15(5.6) istiyorsa bunun  yapabilme imkaninin 8(3)
istiyorsa ?/m?(ammn olmast en bilyiik ikinci  olmasi
bunun en nedeni nedir?
biiyiik Haftal - 26(9.7) Hasta yogunlugunun 29(10.9)
birinci yoguniugunun ' diisiik olmasi '
nedeni diisiik olmasit
nedir? Yardlmc_l S aghk Hastane ekipmanlarmm
personeli ile say1 ve cesit
catisma 104) bakimindan yeterli 934)
durumunun
olmasi
olmamasi
Hastane . . Hayir, kalic1 sekilde
ekipmanlarinimn Sllz:le dkahilt bir yurt diginda ¢aligmak
sayl1 ve gesit 2(0.7) Ze ! de yu vatan sevgisinin ¢ok 232(86.9)
bakimimdan 1§11n ak veya az oldugunu
yeterli olmasi ﬁzé?r?]llan vatan gostermez
sevaisinin Evet, kalic1 sekilde yurt
olm%]adl“lm diginda ¢alisan hekimin ~ 20(7.5)
ésteri;gmi‘? vatan sevgisi azdir
g ' Diger 15(5.6)
Toplam 267(100)  Toplam 267(100)

Katilimer 267 tip fakiiltesi 6grencisinin verileri
incelendiginde donem 3 grencileri %41.2 ile
en c¢ok katilmi sagladi. Tip fakiiltesi
Ogrencilerinin  sosyal topluluklara katilim
diizeyi %28.8 idi. Diizenli spor yapan tip
fakiiltesi Ogrencisi sayist 104 (%39) diizenli
olarak spor yapmayanlar ise 163 (%61) kisiydi.
Ogrencilerin 194’{i (%72.7) daha 6nce yurt
disinda bulunmadigim bildirdi. Ogrencilerinin
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103’1 (%38.6) Marmara Bolgesi’'nde diinyaya
gelmis  ogrencilerdir.  Ogrencilerin - mezun
oldugu lise tiirii incelendiginde ilk siray1 Fen
Liseleri (%50.6), ikinci siray1 Anadolu Liseleri
(%41.2) ve son siray1 diger liseler (%8.2) aldu.
Ogrencilerin 134’1 (%50.2) mezun oldugu yil
tip fakiiltesine yerlestigini bildirdi.
Ogrencilerden 120’si (%44.9) bir ya da birden
fazla miizik aleti ¢alabilecek diizeydeydi. En az
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bir yabanci dili konusabilecek diizeyde bilen
ogrenci sayist 193 (%72.3) olarak saptandi.
Ulke siyasetini ¢ok yakindan takip ettigini
bildiren 71 (%26.6) ve hi¢ takip etmedigini
belirten 23 (%38,6), orta diizeyde takip eden 173
(%64.8) Ogrenci vardi. Calismaya katilan
ogrencilerinin 161’1 (%60.3) Tiirkiye’deki
saglik sistemini begenmemekte ve 6niimiizdeki
10 wyi icerisinde ~ de  diizelecegine
inanmamaktaydi. Katilimeilarin 207’si (%77.5)
ileride yurt diginda calismayr diigiinmekteydi.
fleride yurt diginda yagamla ilgili su anda bir
calisma yapan 100 (%37.5) 6grenci vardi. Yurt
disinda  hekimlik yapmanin kolaylik ve
zorluklarmi arastiran  Ogrenci  sayist 200
(%74.9) olarak bulundu. “ileride yurt diginda
daha fazla
akademik ¢alismaya yonlendirir mi?” sorusu
karsisinda 6grencilerin 110™u (%41.2) hayir ve
157’s1 (%58.8) evet seklinde yanit verdi.

Hekim aday1 tip fakiiltesi 6grencilerini yurt
disinda ¢aligmaya iten ilk neden “yurt disinda
maddi gelirin yiiksek olmas1’” 119+81=200 kisi

calisma ihtimali dgrencileri

(%44.6-%30.3), ikinci neden  “galisma
saatlerinin az olmas1’’ 49+86=135 kisi (%18.6-
%32.2) ve ligiincii neden “saglik kurumlarinda
siddetin olmamasi 55+54=109 (%20.6-%20.2)”
seklinde saptandi. “Tip fakiiltesi Ogrencileri
yurt disinda ¢alismak isteyen bir hekimin vatan
sevgisi hakkinda ne diiginmektedir?” sorusuna
aragtrmamiza katilan Ggrencilerinin  232’si
(%86.9) hayir yanmitin1 verdi.

Tip fakiiltesi Ogrencilerinin diinyaya geldigi
cografi bolgeye, sosyal topluluklara iiyelik,
daha dnce yurt disinda bulunma, konusabilecek
diizeyde bir yabanci dil bilme, iilke siyasetini
takip etme, yurt disinda hekimlik yapmanin
kolaylik ve zorluklarini arastirma, yurt disinda
yasamayla ilgili su anda herhangi bir ¢alisma
yapma, yurt disinda ¢alisabilmek i¢in daha fazla
akademik calismaya yonelme durumuna gore
ileride yurt disginda calisma  istekleri
farklilasmakta midue? Bu soruya yanit
bulabilmek i¢in ki-kare analizinden yararlanildi.
Analiz sonuglar1 Tablo 2’de gosterildi.

Tablo 2. Bazi Degiskenlere Verilen Goriisler Dogrultusunda Ileride Yurtdisinda Calisma

Diisiincesinin Incelenmesi

ileride yurt disinda
c¢alismay1 diisiinme

Degiskenler durumu Toplam p
Hayr Evet
Marmara Bolgesi N (%) 31(30.1) 72(69.9)  103(100)
Ege Bolgesi N (%)  7(22.6) 24(77.4) 31(100)
Akdeniz Bélgesi N (%) 2(11.8) 15(88.2) 17(100)
Diinyaya geldigi cografi I¢ Anadolu Bélgesi N (%)  8(19.5) 33(80.5) 41(100) 0017
bolge Karadeniz Bolgesi N (%) 6(24) 19(76) 25(100) '
Dogu Anadolu 0
Bolgesi N (%)  4(15.4) 22(84.6) 26(100)
Gilineydogu Anadolu 0
Bolgesi N (%) 2(8.3) 22(91.7) 24(100)
. ... Hayr N (%) 44(23.2) 146(76.8)  190(100)
Sosyal topluluklara iiyelik 0.748
Evet N (%) 16(20.8) 61(79.2) 77(100)
Miizik aleti calma d Hayir N (%) 42(28.6) 105(71.4)  147(100) 0.008
ik alet calina Qurtimd g N (%)  18(15) 102(114)  120(100)
Diizenli Spor Yapma Hayir N (%) 39(23.9) 124(76.1)  163(100) 0.476
durumu Evet N (%) 21(20.2) 83(79.8)  104(100)
Daha 6nce yurt disinda Hayr N (%) 52(26.8) 142(73.2)  194(100) 0.006
bulunma durumu Evet N (%) 8(11) 65(89) 73(100)
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ileride yurt disinda

Degiskenler ¢alismay1 diisiinme Toplam p
durumu
Hig N (%) 31(41.9) 43(58.1) 74(100)
. . Bir yabanci dil N (%) 28(19) 119(81) 147(100)
Lfo.””sab‘lecek dizeyde . yabanct dil N@©)  1(24) 41(97.6)  42(100) <0.0001
ilinen yabanci dil sayis1 Ue ve daha fazla

y:bam G N (%) 0(0) 4(100) 4(100)

Hig ilgilenmiyor N (%) 10(43.5) 13(56.5) 23(100)
Ulke siyasetini takip etme &‘:ﬁ dizeydetakip 0y 35(202)  138(79.8)  173(100) 0.041
durumu Cok yakindan taki .

odor PON@®) 15(11)  56(789)  71(100)
Yurt disinda hekimlik Hayir N (%) 23(34.3) 44(65.7) 67(100)
yapmanin kolayliklarmni 0.007
ve zorluklarini aragtirma ~ Evet N (%) 37(18.5) 163(81.5) 200(100)
durumu
ileride yurt diginda Hay1r N (%) 60(35.9) 107(64.1)  167(100)
yasamayla ilgili su anda <0.0001
herhangi bir ¢aligma Evet N (%) 0(0) 100(100)  100(100) '
yapma durumu
Ileride yurt diginda Hayir N (%) 47(42.7) 63(57.3)  110(100)
¢aligma ihtimalinin daha
fazla akademik ¢aligmaya
(yabanci kaynaklardan g o, N@®) 13(83)  1449L7) 157(100) 0000

bilgi 6grenme, daha fazla
akademik metin okumak
gibi) sevk etme durumu

Tip fakiiltesi &grencilerinin diinyaya geldigi
cografi bolge 6grencilerin ileride yurt disinda
calismayi diisiinme durumunda anlamli oranda
etkilemedigi saptandi (p>0.05).

Ogrencilerin  sosyal topluluklara iiye olma
durumlar: ileride yurt disinda ¢alismayi
diisinme  durumlarinda  anlamhi  farklilik
yaratmadigi bulundu (p>0.05).

Ogrencilerin miizik aleti calma durumu ileride
yurt disinda ¢aligmay1 diisiinme durumlarinda
anlamli iligki yoktu (p<0.05).

Ogrencilerin diizenli spor yapma durumu ile
yurt diginda yasamayr diisiinme durumlari
arasinda bir iligki saptanmadi (p>0.05).
Ogrencilerin daha 6énce yurt disinda bulunma
durumunun onlarm ileride yurt disinda
calismay1 diisiinme durumlarinda anlaml
farklilik olusturdugu goriildii (p<0.05). Daha
once yurt diginda bulunmus 6grencilerin %89’u
daha 6nce yurt disinda bulunmamis 6grencilerin
%73.2’s1 yurt disinda ¢alismayi diistinmekteydi.
Konusabilecek diizeyde bilinen yabanci dil
sayist ile Ogrencilerin ileride yurt disinda
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caligmay1 diisiinme durumlar1 arasinda anlamli
bir iligki vardi (p<0.05). Konusabilecek
diizeyde yabanci dil bilmeyen ogrencilerin
%58.1°1, bir yabanct dil bilenlerin %81°1, iki
yabanct dil bilenlerin %97.6’s1, ii¢ ve iigten
fazla yabanci dil bilenlerin %100’# yurt disinda
calismaya disiindiiklerini belirtti.

Ulke siyasetini takip etme diizeyi 6grencilerin
ileride yurt disinda calismayr diisiinme
durumlarinda anlaml farklilik yaratti (p<0.05).
Ulke siyaseti ile hig ilgilenmeyenlerin %58.1’1,
orta diizeyde takip edenlerin %79.8’i ve ¢ok
yakindan takip edenlerin %78.9’u yurt disinda
calismay diigiindiiklerini bildirdi.

Yurt disinda hekimlik yapmanin kolayliklarini
ve zorluklarim aragtirma durumu 6grencilerin

ileride yurt disginda c¢alismayr diisiinme
durumlarinda anlamli farklilik yaratti (p<0.05).
Konuyu aragtiran  Ogrencilerin =~ %81.51,

aragtirmayanlarin ise %65.7°si yurt diginda

calismay1 diistindiiklerini iletti.

fleride yurt disinda yasamayla ilgili su anda

herhangi  bir c¢alisma yapma durumu
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ogrencilerin ileride yurt disinda ¢alismay1
diisiinme durumlarinda anlaml fark olusturdu
(p<0.05). Su anda yurt disinda yasamaya
yonelik herhangi bir ¢alisma icinde olan
ogrencilerin tamamu digerlerinin %64.1°1 ileride
yurt diginda ¢aligmay1 diisiinmekte olduklarin
belirtti.

fleride yurt disinda g¢alisma ihtimalinin
ogrencileri daha fazla akademik ¢alismaya
(yabanct kaynaklardan bilgi 6grenme, daha
fazla akademik metin okumak gibi)
yonlendirme durumu ile Ogrencilerin ileride
yurt disinda galismayr diistinme durumlart
arasinda anlamli iliski saptandi (p<0.05). Yurt
disinda ¢alismaya yonelik daha fazla akademik
yayin takibi yapan ve yabanci kaynak okuyan
(%91.7),
digerlerinin ise %57.3’l ileride yurt disinda
calismay1 diistinmektedir.

ogrencilerin  neredeyse tamami

TARTISMA
Arastirmamiza tiim donemlerden toplam 267 tip
fakiiltesi  &grencisi  katildi.  Ogrencilerin

cogunlugu (%72.7) daha oOnce yurt disinda
bulunmadigint  bildirdi. Mollahaliloglu ve
arkadaglarinin yaptiklart arastirmanin
sonuglarina gore hekimlerin %80.8’i daha
onceden yurt disinda bulunmamustir ayrica yurt
disinda daha 6nceden bulunan 6grenciler yurt
disinda ¢alismayi, yurt disinda bulunmayanlara
gore daha ¢ok  diisinmektedir  (12).
Calismamizda da daha Once yurt disinda
bulunan ogrencilerin yurt disinda
bulunmayanlara gore yurt disinda caligmay1
daha ¢ok diisiindiikleri anlamli oranda yiiksek
bulundu (p=0.006). En az bir yabanct dili
konusabilecek diizeyde bilen Ogrenci sayisi
193’tir  (%72.3). Konusabilecek diizeyde
bilinen yabanci dil sayis1 6grencilerin ileride
yurt disinda ¢alismay1 diisiinme durumlarinda
anlaml farklilik yarattigi goriildi (p<0.05).
Yabanci dil bilme yurt disinda yasamayi
kolaylagtiran 6nemli bir etken oldugu
bilinmektedir. Ulkemizde ve yurt disinda
yapilan ¢alismalarda da ikinci bir dili bilmenin
yurt disinda caligma isteginde artmaya etkisinin
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oldugunu gosteren arastirmalar vardir (12,13).
Aragtirmamiza katilan tip fakiiltesi
Ogrencilerinin  sosyal topluluklara katilim
diizeyi diisiiktiir (%28.8). Ogrencilerin sosyal
topluluklara tiye olma durumlart ileride yurt
disinda ¢alismayr disiinme durumlarinda
anlamli farklilik yaratmadigi bulundu (p>0.05).
Ogrenciler bir sosyal topluluga iiye olsa da
olmasa da yiiksek oranda ileride yurt disinda
calismay1 diisiinmektedir. Trakya
Universitesi’nde Sahinbas tarafindan iiniversite
genelinde vyapilan tez caligmasinda; sosyal
faaliyetlerle ilgilenen (miizik dinleme, miizik
yapma, sinemaya tiyatroya gitme) 6grenci orani
%25.6, sosyal alandaki bir kurulusa iiye olma
orani ise %32.6 olarak bulundu (14). Bu durum
tip egitiminin yogunlugundan bagimsiz olarak
Tiirk 6grencilerin sosyal topluluklara tiye olmak
konusundaki ¢ekimserligini diisiindiirtmektedir.
Diizenli spor yapan tip fakiiltesi 6grencisi sayisi
(%39) diizenli olarak spor yapmayanlardan
(%61) diisiiktiir. Diizenli spor yapma durumu
yurt disinda ¢alismay1 diisiinme tizerine anlamli
farklihk olusturmach. Ogrencilerin miizik aleti
calabilme orant (%44.9) diisiiktiir. Miizik aleti
calabilen &grencilerin yiiksek oranda (p=0.008)
yurt disinda calismayr diistindiikleri goriildi.
Bulut ve arkadaslari tarafindan yapilan
arastirmada tip fakdiltesi 6grencilerinde miizik
aleti calabilenlerin veya dernek ve kuliip
etkinliklerine diizenli veya ara sira katilanlarin
oram diisiik bulundu (15). Gelismis ilkeler
hekim go¢ii alirken hekimleri sosyal agidan da

degerlendirmektedir. Tip egitiminin yogun
olmast  nedeniyle  &grencilerin  sosyal
faaliyetlere katilim oram diigiik oldugu

diistiniilebilir. Her ne kadar sosyal faaliyetlere
katilma durumunun ve miizik aleti ¢alabilme
durum yurt diginda ¢alismay1 diisiinme durumu
ile iliskisi oldugu saptanmis olsa bile saglikli
bireylerin yetismesinde sosyal aktivitelerin,
hobilerin 6nemli yeri oldugu unutulmamalidir.
Hekimlerin bu yonlerini gelistirmek igin egitim
programlarimin  gbzden gecirilmesinde yarar
vardir.
Katilimeilari ¢ogunlugu Marmara Bolgesi’nde
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(%38.6) diinyaya gelirken en az Akdeniz
Bolgesi’nde (%6.4) olmak iizere Tiirkiye’nin
yedi cografi bolgesinden de diinyaya gelmis
Ogrenciler arastirmamiza katildi. Arastirma
sonuclarimiza gore tip fakiiltesi dgrencilerinin
diinyaya geldigi cografi bolge ogrencilerin
ileride yurt disinda caligmayr diistinme
durumunu etkilemedigi saptandi (p>0.05).
Tiirkiye’deki pratisyen hekimlerle yapilan bir
calismada da hekimlerin dogduklari illerin yurt
disinda calismaya dair olan goriislerini
gorildi  (12). Farkli
yerlerine ragmen yurt diginda ¢alisma isteginin
her bolgede yiiksek olmast (%69.9 ve tizerinde)

etkilemedigi dogum

yurt disinda g¢alisma {iizerine farkli cografi
bolgede dogmus olmanin etkisinin olmadigim
gostermektedir.

Ulke siyasetini cok yakindan takip eden 71 kisi
(%26.6) ve hig¢ takip etmeyen 23 kisi (%8.6)
varken dgrencilerin cogunlugu 173 (64.8) orta
diizeyde takip etmekteydi. Ulke siyasetini takip
etme diizeyi O0grencilerin ileride yurt disinda
calismay1 dislinme durumlarmi etkiledigi
goriildii (p<0.05). Ulke siyasetini orta ve ortanin
tizerinde takip eden 6grencilerin iilke siyaseti ile
ilgilenmeyen Ogrencilere gore daha fazla yurt
disinda caligmay1 diigiindiikleri saptandi. Tip
fakiiltesi Ogrencilerinin  ¢ogunlugu (%60.3)
Tiirkiye’deki saglik sistemini begenmemekte ve
ontimiizdeki 10 yil icerisinde de diizelecegine

inanmamakta olmasi, tip  dgrencilerinin
mezuniyet  sonrasinda  karsilasabilecekleri
muhtemel sorunlari siyasilerin
¢Ozebileceklerini diistinmediklerini
gostermektedir.

Arastirmamiza katilan  Ogrencilerin  biiyiik

¢ogunlugu (%77.5) ileride yurt disinda
caligmay1  diisinmektedir.  Irlandahi  tip
ogrencilerinin -~ %88’1, Misir’daki  tip
ogrencilerinin %89.4°1, Yunan tip
ogrencilerinin =~ %70.3’l,  Suriye’deki  tip
ogrencilerinin - %78.7°si, Sirbistan’daki tip
ogrencilerinin ~ %81°i, Hindistan’daki  tip

ogrencilerinin %59’u yurt disinda egitim almak
veya orada c¢aligmak istediklerini belirtti (16-
20). Ogrenciler gogunlukla (%62.5) ileride yurt
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disinda yasamla ilgili su anda bir g¢alisma
yapmamakta fakat yurt disinda hekimlik
yapmanin kolaylik ve zorluklarimi
aragtirmaktadir (%74.9). “leride yurt disinda
calisma ihtimali Ogrencileri daha fazla
akademik calismaya yonlendirir mi?” sorusu
karsisinda Ogrenciler %41.2 hayir ve %58.8
evet seklinde yanit vermiglerdir. Yurt diginda
hekimlik ~ yapmanm  kolayliklarint  ve
zorluklarmi aragtirma durumu Ggrencilerin
ileride yurt disginda c¢alismayr diisiinme
durumlarim anlamli 6lgiide etkiledi (p<0.05).
fleride yurt disinda calismayi
Ogrenciler daha fazla yurt dist
kosullarini aragtirmaktadir.

Tirkiye’de gegmiste yapilan caligmalarla
kiyaslandiginda hekim ve hekim adaylar1 daha

diistinen
caligma

fazla yurt disinda hekimlik yapmak istemektedir
(9,12,21). 2022 yilinda hekimlerle yapilan
arastirma ve bizim arasgtirmamiz gosteriyor ki
hem hekim adaylart hem de hekimlerin
cogunlugu yurt disinda ¢alismak istemektedir
hatta caligmamizdaki katilimcilarin ¢ogunlugu
tip egitiminin yarisint tamamlamamis kisiler
olmasimna ragmen mezuniyet sonrasinda yurt
disinda caligmak  i¢in  arastirmalarda
bulunmaktadir.  Tirkiye’deki
saglik sistemi memnuniyeti yillar icerisinde
artmaktadir  (22). Hekimler ise saglik
sisteminden duyduklari rahatsizlig1 belli etmek
icin 2022 yilinda cesitli protestolar yapmustir.
Saglik sistemi sunuculart ve alicilar1 arasinda
saglik sistemi i¢in memnuniyet konusunda
celigkinin olmast saglik sisteminin gbzden
gecirilmesini gerektigini gostermektedir.

fleride yurt disinda calisma ihtimalinin
Ogrencileri daha fazla akademik ¢aligmaya
(yabanci kaynaklardan bilgi 6grenme, daha

vatandaglarin

fazla akademik metin okumak gibi)
yonlendirme durumu 6grencilerin ileride yurt
disinda  calismayi diisiinme  durumlarinda

anlaml farklilik olusturdugu saptandi (p<0.05).
Yurt disinda c¢alismaya yonelik daha fazla
akademik yayin takibi yapan ve yabanci kaynak
okuyan 6grencilerin neredeyse tamami (%91.7)
ileride yurt disinda ¢alismayi diisiinmektedir.
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Mollahaliloglu ve arkadaslarinin yaptiklari
arastirmada yurt disinda g¢alismak igin
girisimlerde  bulunan hekimler girisimde
bulunmayanlara gore 3,5 kat daha fazla iilkeden
g0¢ etmek niyetindeydi (12)

Hekim aday1 tip fakiiltesi 6grencilerini yurt
disinda galismaya iten ilk neden “yurt disinda
maddi gelirin yiiksek olmas1 (%44.6)”, ikinci
neden “saglik kurumlarinda siddetin olmamasi
(20.6)” ve liglincii neden “caligma saatlerinin az
olmasi (%18.4)” seklinde belirlendi. Tengiz ve
Babaoglu’nun (2020) yaptigi c¢aligmada tip
fakiiltesi son smmf Ogrencilerinin kariyer
tercihini etkileyen en 6nemli faktorlerin; yasam
tarzt esnekligi ve kabul edilebilir ¢aligma
saatleri oldugu gosterildi (4). Yapilan diger
fakiiltesi
gelecekle ilgili maddi kaygilart oldugunu,
degersiz hissettiklerini, g¢aligma sartlarindan
endise  duyduklarini, riskli  branglardan
kagindiklarini, hatta tip fakiiltesinde olma
durumunu sorguladiklart goriilmektedir
(4,10,11). Hekim gogli veren iilkelere
bakildiginda hekim adaylarinin gé¢ nedeni
oncelikle yurt disinda ¢aligma kosullarinin daha
iyi olmasidir (14,17). Bizim calismamizdaki
ogrenciler icin gog¢ etmede en 6nemli faktor yurt
disinda maddi gelirin daha iyi olmasidir. Maddi
kayginin yam1 sira son yillarda saglik
kurumlarinda saglik ¢alisanlarina  ydnelik
siddetin giderek arttiginin diigiiniilmesi hekim
adaylarmin yurt disma go¢ etme isteginin
nedenlerindendir.  Tiirk Tabipleri  Birligi
tarafindan yapilan bir aragtirmada yurt disina
hekim gocliniin en 6nemli nedenleri olarak
ekonomik durumun ve saglik profesyonellerine
karst artan siddetin oldugu gosterildi (9).
Calismamiza katilan tip fakiiltesi 6grencileri
yurt diginda galigmaya iten ikinci neden olarak
“Calisma saatlerinin az olmast (%32,2)”
yanitint ~ vermislerdir.  Tiirkiye’de, OECD
ilkeleri igerisinde niifusuna oranla daha az
hekim bulunmaktadir (23). Arastirmamiza
katilan hekim adaylar1 niifusa oranla Tiirkiye’ye
gbre daha cok doktor bulunan iilkelere gog
etmeleri halinde ¢aligma saatleri agisindan daha
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caligmalarda  tip 6grencilerinin

iyi  kosullarda
olabilirler.

Yurt disina go¢ eden hekimlere ve caligma
sartlarinin iyilestirilmesini isteyen hekimlerin

calisacaklarim  diisiinmiis

grev yapmasma sosyal medya aracilign ile
halktan elestiriler olmaktadir (24). Halkin bir
kismi  devlet imkanlarindan faydalanarak
okuyan hekim adaylarinin mezun oldugunda
gb¢ etmesini vatan sevgisinin az olmasina
baglamaktadir. “Tip fakiiltesi dgrencileri yurt
disinda caligmak isteyen bir hekimin vatan
sevgisi hakkinda ne diistinmektedir?” sorusuna
ogrencilerinin %86.9’u yurt diginda galismayi
diisiinen bir hekimin vatan sevgisine dair
“Herhangi bir sorun gdérmemis ve vatan
sevgisinin az oldugunu goéstermez” yanitini
Yurt goemuis
akademisyenlerle yapilan bir c¢aligmada
vatanseverligin, go¢ etmis kisilerin iilkelerine
geri donme siirecini etkiledigini gosterdi (25).
Gog etme isteklerindeki en 6nemli sebeplerinin
maddi gelir ve caligma saatleri oldugunu
belirten hekim adaylari iilkelerindeki sartlarinin
iyilesmesi halinde go¢ etmemek veya goc

verdi. digina Israilli

ettikten sonra {ilkelerine geri donmek
isteyebileceklerdir.

SONUC

Aragtirmamizda yurt dismna go¢ etmeyi

etkileyebilecek olast faktorler incelendiginde
daha onceden yurt disinda bulunmus olmak,
konusabilecek diizeyde yabanct dil biliyor
olmak, iilke siyasetini takip etmek, yurt disinda
hekimlik ~ yapmanm  kolayliklarint  ve
zorluklarin1 aragtirmak, ileride yurt disinda
yasamayla ilgili su anda herhangi bir ¢alisma
yapmak, ileride yurt disinda ¢aligma ihtimaliyle
daha fazla akademik caligma yapmak, yurt
disinda ¢alisma diisiincesi agisindan istatistiksel
olarak anlaml fark olusturdu. Kisinin dogdugu
cografi bolge ve sosyal topluluklara iiye olmasi
ile yurt disinda ¢aligma diistincesi arasinda bir
baglanti  bulunmadi. Hekim adaylarinin
mezuniyet sonrasinda yurt disma go¢ etme

fikrinin  Oniine  gecebilmek igin saglik
sisteminde ekonomik, sosyal ve politik
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diizenlemeler
vardir.Verilerin  yalnizca

yapilmasina ihtiyag
Tiirkiye’deki  bir
iiniversitenin tip fakiiltesi 6grencileri iizerinden
elde edilmesi aragtrmamn  siurliligidir,
verilerin  genellenebilirligini
Ulkedeki diger tip fakiiltelerinde yapilacak
caligmalarla hekim adaylarmin yurt disinda

azaltmaktadir.

hekimlik yapmaya dair diisiincesi daha net
ortaya konabilir. Saglik c¢alisanlarmin yurt
disinda calisma istegine neden olan sebeplerin
arastirilmasina yonelik genis capli aragtirmalar
yapilmast politika olusturanlara yol gosterici
olacaktir. Gelismis iilkelerin hekim ihtiyaclarim
karsilayabilmek icin g6¢ almasi yiiziinden
Tiirkiye’de hekim sikintisinin yaganmamast i¢in
politikacilar gerekli adimlar1 atmalidur.
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Ek Anket Formu

Bu calisma Canakkale Onsekiz Mart Universitesi, Tip Fakiiltesi'nde (COMUTF) 6grenim goren
T.C. Uyruklu &grencileri kapsamaktadir. Bu ¢alismayla tip fakiiltesi 6grencilerinin gelecekte yurt
disinda caligmayla ilgili goriisleri incelenecektir. Katiliminiz i¢in tesekkiir ederiz.

Hangi sinifta 6grenim goriiyorsunuz?
OD6nem1 [ODonem?2 [Dénem3 [ Doénem4 [ D6énem5 [ Donem 6

Tiirkiye’nin hangi bélgesinde dogdunuz?
[0 Marmara Bolgesi

O Ege Bolgesi

O Akdeniz Bolgesi

O i¢ Anadolu Bolgesi

[0 Karadeniz Bolgesi

O Dogu Anadolu Bolgesi

O Giineydogu Anadolu Bolgesi

Liseyi (ortaégretim) hangi tiir lisede okudunuz?
O Anadolu Lisesi [ Fen Lisesi [ Diger liseler

Universitede herhangi bir sosyal topluluga iiye misiniz?
O Evet 0O Hayir

Kag degisik miizik aleti calabiliyorsunuz?
[ Hig miizik aleti galmiyorum [1 [O2 [ 3 ve daha ¢ok

Kag degisik yabanc dili konusabilecek kadar biliyorsunuz?
OHi¢ O1 0O2 O3 vedahacgok

Diizenli olarak spor yapar misimz?
O Evet 0O Hayir

Hic yurt disina gittiniz mi, yurt disinda bulundunuz mu?
O Evet 0O Hayir

Lise mezuniyetinizin ardindan tip fakiiltesine ne zaman girdiniz?
O Mezun oldugum yil O 1yilsonra [2yilsonra [3 yil ve daha fazla

Tip fakiiltesinde okurken daha 6nce ka¢ defa donem tekrar1 yaptimz?
O Hig done tekrari yapmadim O 1 [O2 [ 3 ve daha ¢ok

Ulke siyasetini takip etme diizeyiniz nedir?
O Olduk¢a ¢ok [ Orta diizeyde [ Oldukea az
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Tiirkiye’deki saghk sistemi hakkindaki diisiinceniz nedir?

O Saglik sistemini begeniyorum

O Saglik sistemini begenmiyorum ama 10 y1l iginde diizelecegine inantyorum
O Saglik sistemini begenmiyorum ve 10 y1l i¢inde diizelecegine inanmiyorum

Ileride yurt disinda calismay diisiiniiyor musunuz?
O Evet [ Hayir

Yurt disinda hekimlik yapmanin kolayliklarim ve zorluklarini arastirdiniz mi?
O Evet 0O Hayir

Tleride yurt disinda yasamaya yonelik ¢alisma su anda yapiyor musunuz?
O Evet 0O Hayir

Ileride yurt disinda ¢cahsma ihtimali sizi daha fazla akademik calismaya sevk ediyor mu?
(Yabanc1 kaynaklardan bilgi 6grenme, daha fazla akademik metin okumak gibi)
O Evet 0O Hayir

Bir hekim yurt disinda calismak istiyorsa bunun en biiyiik birinci nedeni nedir?
[0 Maddi gelirin yiiksek olmasi

[0 Calisma saatlerinin az olmasi

O Saglik kurumlarinda siddetin olmamasi

[ Bilimsel arastirma yapabilme imkaninin olmasi

[0 Hasta yogunlugunun diisiik olmasi

O Yardimer saglik personeli ile catisma durumunun olmamast

[0 Hastane ekipmanlarinin say1 ve gesit bakimindan yeterli olmasi

Bir hekim yurt disinda calismak istiyorsa bunun en biiyiik ikinci nedeni nedir?
[0 Maddi gelirin yiiksek olmas1

[0 Calisma saatlerinin az olmasi

O Saglik kurumlarinda siddetin olmamast

[ Bilimsel arastirma yapabilme imkaninin olmasi

[0 Hasta yogunlugunun diisiik olmasi

O Yardimer saglik personeli ile catisma durumunun olmamast

[0 Hastane ekipmanlarinin say1 ve ¢esit bakimindan yeterli olmasi

Sizce kalici bir sekilde yurt disinda ¢calismak hekimin vatan sevgisinin olmadigini gosterir
mi?

O Evet, kalic1 sekilde yurt disinda galisan hekimin vatan sevgisi azdir

O Hayur, kalic1 sekilde yurt disinda ¢alismak vatan sevgisinin ¢ok veya az oldugunu géstermez
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Algilarimin Sosyal Sorumluluk Dersine Yonelik Goriislerine Etkisinin
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Individual and Social Responsibility on Their Views on Social
Responsibility Lesson
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Ozet

Amag: Bu calismada, 2021-2022 Egitim Ogretim y1l1 igerisinde sosyal sorumluluk dersi alan tip fakiiltesi
ogrencilerinin bireysel ve sosyal sorumluluk algilarinin, sosyal sorumluluk dersine yonelik etkisinin
degerlendirilmesi amaglanmustir.

Yontem: Sivas Cumhuriyet Universitesi Tip Fakiiltesi Donem I 6grencilerinin dahil oldugu tanimlayici
bir ¢aligmadir. Fakiiltemizde sosyal sorumluluk proje dersi Donem 1 egitim
programinda yiritilmektedir. Arastirmada kullanilan veri toplama
aracinda, 6grencilerin tanimlayici 6zellikleri, derse yonelik goriisleri ve bu
goriisleri etkileyen faktorler sorgulanmustir. Ogrencilerin bireysel ve sosyal
sorumluluk algilarini belirlemek amaciyla “Bireysel ve Sosyal Sorumluluk

Anahtar Sozciikler:
Sosyal Sorumluluk, Tip
Egitimi, Tip
Ogrencilerinin

Goriisleri Olgegi” kullamlmistir. Verilerin degerlendirmesi SPSS programu ile
yapilmis olup, bagimsiz 6rneklem T testi ve tek yonlii varyans analizi
Keywords: testleri uygulanmustir.
Social Responsibility, Bulgular: Dersi alan 240 6grenciden 162’si aragtirmaya katilmaya goniillii
Medical Education, olmustur (katilim orami %67,5). Ogrencilerin %69,8’i sosyal sorumluluk
Opinions of Medical derslerinin ve yiriitillen projelerin gerekli olduguna inandiklarini
Students belirtmiglerdir. Ogrencilerin  %4,3’ii sosyal sorumluluk derslerinde
yiriittiikleri projelerin, topluma faydasi olmadigini, %16,7’si kismen
Gonderilme Tarihi faydali oldugunu, %79,0’u ise topluma fayda sagladigini diisiindiiklerini

Submitted: 07.11.2022 ifade etmislerdir. Ogrencilerin %69,8’i derslere ve projedeki ¢aligmalara
Kabul Tarihi aktif olarak katildiklarini belirtmislerdir. Derse aktif katildigini belirtenlerin
Accepted: 02.03.2023 not ortalamasi (3,3£1,6), kismen aktif olanlardan (1,9+1,6) ya da pasif
katildigin1  (0,7+1,1) belirtenlerden anlamli derecede daha yiiksek

bulunmustur (p<0,001). Ogrencilerin bireysel ve sosyal sorumluluk &lgeginden aldiklari puanlarmn
ortalamasi 66,7+13,8°di. Ogrencilerin derse katilim durumlari ya da cinsiyet ile 6lgek puan ortalamalari
arasinda anlamli fark bulunmamistir (p>0,05). Tirk 6grencilerin (68,0£12,1) sosyal sorumluluk 26lgek
puani yabanci dgrencilere (55,0+20,7) gore anlamli derecede daha yiiksek olarak saptanmigtir (p<0,001).
Sosyal sorumluluk dersinin tip fakiiltesinde gerekli oldugunu diigiinen 6grencilerin (68,3+13,0) dlgcek puan
ortalamas1 digerlerine (62,8+14,8) gore anlamli derecede yiiksek bulunmustur (p=0,018).
Sonuc: Ogrencilerin bireysel ve sosyal sorumluluk algilar, dersin gerekliligine olan bakislarimi

Kiinye: Sariak¢ali N, Agaday1 E, Egilmez HR. Tip Fakiiltesi Ogrencilerinin Bireysel ve Sosyal
Sorumluluk Algilarimin Sosyal Sorumluluk Dersine Yonelik Gériislerine Etkisinin Degerlendirilmesi. Tip
Egitimi Dunyasi. 2023;22(66):61-71
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etkilemektedir. Ayrica Ogrencilerin bilylik cogunlugu bu ders sayesinde toplumsal sorunlara karsi
farkindalik kazandiklarmi ve ekip ¢alismasim &grendiklerini belirtmislerdir. Tip fakiiltelerinde sosyal
sorumluluk ile ilgili derslerin eklenmesi, gelecegin hekimlerinin topluma kars1 olan yiikiimliiliikk bilincine
erismesine katki saglayabilir.

Abstract

Aim: This study aims to evaluate the effect of individual and social responsibility perceptions of medical
school students who took social responsibility lesson in the 2021-2022 academic year on the lesson.
Methods: This descriptive study involves Sivas Cumhuriyet University Faculty of Medicine, first-grade
students. In our faculty, the social responsibility project lesson is carried out in the first-grade education
program. In the data collection tool used in the research, the descriptive characteristics of the students,
their views on the lesson and the affecting factors were questioned. "Personal and Social Responsibility
Questionnaire™ was used to determine the students' perceptions of personal and social responsibility.
Evaluation of the data was done with the SPSS program, independent sample t-test and one-way analysis
of variance tests were applied.

Results: Of the 240 students who took the lesson, 162 volunteered to participate in the research
(participation rate 67.5%). 69.8% of the students believed in the necessity of social responsibility lessons
and projects. 4.3% of the students thought that the projects they carried out in social responsibility lessons
did not benefit society, 16.7% thought that they were partially beneficial, and 79.0% thought that they
benefited society. 69.8% of the students stated that they actively participated in the lessons and the work
on the project. The grade point means of those who stated that they actively participated in the lesson
(3.3+1.6) was significantly higher than those who were partially active (1.9+1.6) or those who stated that
they participated passively (0.7€1.1) (p<0.001). The mean scores of the students from the individual and
social responsibility scale were 66.7+13.8. There was no significant difference between the students’
attendance to the lesson or their gender and scale mean scores (p>0.05). The social responsibility scale
score of Turkish students (68.0+12.1) was found to be significantly higher than that of foreign students
(55.0£20.7) (p<0.001). The mean score of the students (68.3%13.0) who thought that social responsibility
lesson was necessary in the medical faculty was significantly higher than the others (62.8+14.8)
(p=0.018).

Conclusions: Students' perceptions of individual and social responsibility affect their view of the necessity
of the lesson. In addition, most of the students stated that they gained awareness about social problems
and learned teamwork thanks to this lesson. Adding lessons on social responsibility in medical faculties
may contribute to future physicians' awareness of their obligation to society.

GIRIS

Bireylerin,  kendilerine  karsi  bireysel  kurumun kendi kaynaklarini toplumsal fayda
sorumluluklara sahip olmasinin yani sira, icinde ~ olusturacak sekilde kullanmasi seklinde ifade
bulundugu topluma karst da  sosyal etmek mimkiindir (3). Aym zamanda bu
sorumluluklart  bulunmaktadir. Sorumluluk  uygulamalar, giivenlik, saglik ve refahin yam

“Kisinin kendi davranislarini veya kendi yetki
alanina giren herhangi bir olayin sonuglarini
iistlenmesi, sorum, mesuliyet” (1) olarak
tanimlanmaktadir. Sosyal sorumluluk kavrami
ise toplumsal fayda olusturmak amaciyla
yapilan davraniglar ve faaliyetlerdir. Bir
toplulugun ve tiyelerinin mutluluguna, saglhigina
ve refahina katkida bulunan faaliyetlerde yer
alan kisiler sosyal sorumluluk sahibi bireyler
olarak  tamimlanmaktadir  (2). Sosyal
sorumluluk, bireysel boyutunun yam sira
kurumsal boyutu da olan bir kavramdir.
Kurumsal fayda yoniinden bakilacak olursa da
Tip Egitimi Diinyas1 / Ocak-Nisan 2023 / Say1 66

sira psikolojik ihtiyaglar ve duygusal ihtiyaglara
da kaynak olusturmaktadir (4). Tipta, sosyal
sorumluluk kavrami, ¢oklu saglik sorunlari,
toplumsal, ¢evresel, ekonomik, politik bir¢ok i¢
ice gecmis, birbiriyle baglantili durumlardan
etkilenerek, genel kullammdan daha farklh
anlamlara ve ahlaki boyutlara da sahip
olmaktadir (5). Sosyal sorumluluk olarak tip
fakiiltelerinin odak noktasim, egitim, saglik
hizmeti arastirma  hizmetleri
olusturmaktadir (6). Diinya Saglik Orgiitii
(WHO) 1995 yilinda, tip fakiiltelerinin sosyal
sorumlulugunu, ‘Tip fakiiltelerinin egitimle
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sunumu  ve



ilgili faaliyetlerini, arastrma ve hizmet
faaliyetlerini, hizmet etmekle sorumlu olduklari
toplumun dncelikli saglik sorunlarini ele almaya

yoOnlendirme ylkimliltgiidiir seklinde
tanimlamisgtir.  Bu  saghk  sorunlarinin
onceliklendirilmesi; hiikiimetler, saglik

kuruluslari, saglik yoneticileri, saglik ¢alisanlari
ve o toplumu olusturan halk tarafindan
belirlenmelidir (7). Bu nedenledir ki tip egitimi
programina, sosyal sorumluluk bilincinin
gelismesini saglamak i¢in gerekli programlarin
entegre edilmesi 6nem arz etmektedir. Egitim
programinda yapilacak bu diizenlemeler ile
hizmet sunduklar1 toplumunun saglik sistemleri
ve saglik politikalar1 iizerinde olmak {izere,
hastalarin yasamlarinda da pozitif ydnde
degisim ve gelisim yaratabilmeleri
hedeflenmektedir (8). Saglik profesyonellerinin
egitimlerinde, sagligin sosyal belirleyicilerini
ele almak, toplum i¢in daha adil saglik sonuglart
elde etmenin temel ilkelerinden biri oldugu
kabul edilmektedir (9). Hekimlerin sosyal
sorumlulugunu saglik savunuculugu rolii ile bir
biitiin olarak degerlendirmek gerekmektedir
(10). Tip fakiiltelerinde sosyal sorumluluk
derslerinin ve bu konuda projeler tasarlayip
yiiriitmenin &grenciler icin en onemli hedef;
toplumsal duyarlilik ve sivil toplum bilincinin
artmast, toplumda var olan bir sorunun tespit
edilip buna tepki vermeye cesaretinin
artirilmasidir (11). Bu arastirmada birincil amag
tip fakdiltesi 6grencilerinin bireysel ve sosyal
sorumluluk algilarmin  sosyal sorumluluk
dersine  yonelik  goriislerine  etkisinin
degerlendirilmesidir. Alt amacimiz ise dersin
iyilestirilmesine yonelik 6grencilerin 6nerilerini
degerlendirmektir.

GEREC VE YONTEM
Calisma Tipi
Bu caligma tanimlayic1 bir aragtirmadir.

Tasarim
Sosyal  sorumluluk proje  dersi, Sivas
Cumhuriyet Universitesi Tip Fakiiltesinde

2021-2022 Egitim yilinda Dénem 1’de egitim
programinda yiiriitillen bir derstir. Toplam 14
adet proje 9 Ogretim {lyesi ile yliz yiize
yiiriitiilmistiir. Ders, haftada bir giin iki ile dort
saat araliginda olmak iizere 27 haftada, toplam
59 saat olarak egitim programinda yer almustir.
Dersin amaci; Ogrencilerde, sivil toplum
bilincinin artmasi, toplumsal sorunlara kars
farkindalik kazandirma, iletisim becerilerinin
artmasi, ekip calismasi yapma becerilerinin
kazandirilmas: olarak belirlenmistir. Dersin
isleyisi; Proje konulari, dgrenciler ve dgretim
iiyesiyle beraber belirlenmistir. Her grup
belirlenen ders saatlerinde Ogretim {iiyesiyle
beraber ¢alisarak yil sonunda bir projeyi
tamamladi, belirledikleri konuda toplumsal
farkindaligt  artrmaya yonelik  caligmalar
yiriittii ve ylriittikleri caligmalart bir rapor
haline getirip sosyal sorumluluk proje
komisyonuna sundular. Bu yil i¢in ydiriitiilen
projeler Tablo 1’de gosterilmistir. Yiiriitiilen
projeler: 2021-2022 Egitim-Ogretim ders yil
sonunda yapilan projelerde &grencilerin proje
stirecine verdigi katki (stant, etkinlik, egitim
vb.), ekip ¢aligmasi, iletisim ve derslere katilim
durumunu dgretim {iyesinin degerlendirmesi ile
5 puan iizerinden puanlandi. Verilen puanlar
sosyal sorumluluk proje komisyonu tarafindan
degerlendirilerek onaylandi. Notlar dgrencinin
yilsonu basart notuna eklendi (12).

Tablo 1. 2021-2022 Egitim Ogretim Yilinda Segilen Sosyal Sorumluluk Proje Konulari

1. Asmni ol kahveni kap (COVID 19 Asisi)

8. Orman Haftas1

2. Mavi umutlar ¢evre farkindaligi

9. Ruh Saghgi

3. Tarama testleri ve erken teshisin 6nemi

10. Sevgi Varsa Engel Yok (Engelliler Haftas)

4. Sivas’in Cinarlari (Yaslilar haftasi)

11. Sigaray1 Birakma Giinii

5. Cocuk Haklar1 Haftasi

12. Cinsel Saglik ve AIDS

6. Sokak Hayvanlar1

13. Organ Bagis1

7. Kadnlar Giinii

14. Sivas’in Degeri Sivas Spor ve Egzersiz
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Aragstirmada, ogrencilerin demografik
ozellikleri, derse yonelik goriisleri 9 soruyla
degerlendirilmis olup, sonraki 13 soru ise
“Bireysel ve Sosyal Sorumluluk Olgegi” idi. Tlk
9 soruda yas, cinsiyet, uyruk (Tirk vatandasi,
yabanci iilke vatandasi), dersin gerekli olup
olmadigina inanct (evet, kismen, hayir),
projedeki  katkisinin  katilimer  g6ziinden
degerlendirilmesi (aktif, kismen aktif, pasif),
proje dersinin topluma olan faydasina
inanci(faydali, kismen, faydasi yok), sosyal
sorumluluk dersinin 6grenciye kazandirdigina
inandig1 olumlu durumlarin ne oldugu (Ekip
¢alismasini 6grendim, toplumsal sorunlara karsi
farkindalik kazandim, iletisim becerim artti,
sosyallestim, kendimi daha 6zgiivenli hissettim,
faydasi olmadi) ¢oktan se¢meli sorulurken, bu
dersin gelistirilmesi gereken yonleri ve derse
yonelik onerileri acik uglu  sorulmustur.
Bireysel ve Sosyal Sorumluluk Olgegi Li ve ark.
tarafindan 2008 yilinda gelistirilmistir, orijinal
dlgek Ingilizce olup ismi “Personal and Social
Responsibility Questionnaire (PSRQ)” dir (13).
Filiz ve Demirhan 2015 yilinda dlgegin Tiirkce
gecerlik aragtirmasini yiiriitmiistiir (14). On {i¢
sorudan olusan Oleek “Kesinlikle
Katilmiyorum-17dan “Kesinlikle Katiliyorum-
6” arasinda puanlanan 6’11 Likert tiptedir.
Olgekte ters puanlanan madde yoktur. Olgek tek
boyuttan olugmakta olup, alinabilecek en diigiik
puan 13, en yiiksek puan 78’dir. Uyarlanan
Olcegin  giivenirlik c¢alismasi  kapsaminda
hesaplanan i¢ tutarlik katsayis1 0,925°tir (12).
Bu arastirma igin hesaplanan Cronbach alfa
degeri 0,975tir. Arastirmanin evrenini, sosyal
sorumluluk proje dersi alan 240 O6grenci
olusturmaktaydi. Arastirmada  O6rneklem
secimine  gidilmemis olup tim evrene
ulagilmaya c¢aligildi. Arastirmaya katilmay1
kabul eden 162 6grenci ¢alismaya dahil edildi.
Tamamlanmig arastirmalarin orneklem
sayisindan kaynaklanan hatast %95 giliven
araliginda %4,4 oldugu hesaplanmistir. %5
kabul edilebilir hata seviyesinin altinda
oldugundan yeterli 6rnekleme ulasildigi kabul
edilmistir. Anketler, tiim projeler bittikten sonra
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ve notlar agiklanmadan once yiiz yiize anket
uygulamas:1  ile  dolduruldu.  Ogrencilere
arastirma hakkinda bilgi verildi ve onamlar
alindi. Ders notlar1 agiklandiktan sonra
ogrencilerin notlari, 6grenci bilgi sisteminden
alindi. Arastirmada kullanilan veri toplama
aract ¢oktan secenekli, likert tipi ve agik uglu
sorular icermekteydi. Coktan segenekli ve likert
tipi sorulara verilen cevaplarin verileri SPSS for
Windows Version 25 programi kullanilarak
analiz edildi. Sayisal verilerin normallik analizi
Shapiro-Wilk testi ile bakildi. Verilerin ilk dnce
tammlayic1  istatistiksel ~analizleri yapildi.
Kategorik veriler igin frekanslar, sayisal veriler
icin merkezi dagilim olgiileri (Ortalama =+
Standart Sapma) hesaplandi. Bagimsiz iki
orneklem arasinda siirekli degiskenlerin farkim
arastirirken bagimsiz 6rneklem T testi, ikiden
fazla 6rneklem arasinda siirekli degiskenlerin
farklilig: arastirilirken, tek yonlii ANOVA testi
yapildi. Sonuglar %95°lik giiven araliginda,
anlamlilik p<0,05 diizeyinde degerlendirildi.
Acik uglu sorularin degerlendirilmesinde icerik
analizi  yapilmistir.  Cevaplar  Kkelimesi
kelimesine yaziya dokiilmiis, ii¢ yazar
tarafindan, dikkatlice birka¢ kez okunmustur.
Altta yatan anlami belirlemek ic¢in cevaplarla
ilgili diigiinceler her bir cevabin yanina not
edilmistir. Benzer konular bir araya getirilerek
ve yazarlanin ortak karariyla igerikler
belirlenmistir. Arastirma icin etik kurul onay1
Sivas Cumhuriyet Universitesi  Bilimsel
Arastirma ve Yaym Etigi Sosyal ve Beseri
Bilimler Kurulundan alindi (Evrak Tarih ve
Sayist: 04.08.2022-191631).

BULGULAR
Dersi alan 240 Ogrenciden 162’si anketi
cevaplamigtir (katilim oran1  %67,5). 240
ogrenciden 30’u (%12,5) dersten sifir puan
alarak basarisiz olmuslardir. Dersi alan tim
Ogrencilerin not ortalamast 2,8+1,8 (min:0-
maks:5)’ti. Arasgtirmaya katilan Ogrencilerin
%56,8 (n=92)’si kiz Ogrenci idi. %89,5
(n=145)1 Tirk, %10,5 (n=17)’si de yabanci
uyruklu 6grenci idi. Yas ortalamalar1 19,4+1,0
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(min:17-maks:24)’d1.  Ogrencilerin ~ %69,8
(n=113)’1 sosyal sorumluluk derslerinin ve
yuriitilen ~ projelerin  gerekli  olduguna
inandiklarin1 belirtmislerdir. Ogrencilerin %4,3
(n=7)’si  sosyal sorumluluk derslerinde
yurittiikkleri ~ projelerin  topluma  faydali
olmadigini, %16,7 (n=27)’si kismen faydal
oldugunu, %79,0 (n=128)’u ise topluma fayda
sagladigini  diigiindiiklerini  belirtmislerdir.

Ogrencilerin =~ %69,8 (n=113)’1  projedeki
calismalara  aktif  olarak  katildiklarim
belirtmislerdir. ~ Ogrencilerin  bu  dersten

kazandiklarina inandiklari en olumlu tutum ise
toplumsal sorunlara kars1 farkindalik kazanmak
olarak bulunmustur. Ogrencilerin demografik
bulgulart ve ders hakkinda gériislerini igeren
tanimlayici veriler Tablo 2’de gosterilmistir.

Tablo 2. Ogrencilerin Demografik Bulgular1 ve Ders Hakkinda Gériisleri

N=162 n %
Cinsiyet

Kiz dgrenci 92 56,8

Erkek 6grenci 70 43,2
Uyruk

Tiirk vatandast 145 89,5

Yabanci iilke vatandasi 17 10,5
Dersin gerekli olup olmadigina inang

Evet, gerekli 113 69,8

Kismen 40 24,7

Hayrr, gereksiz 9 5,6
Projedeki katkisinin katilimer géziinden degerlendirilmesi

Aktif 113 69,8

Kismen aktif 41 25,3

Pasif 8 49
Yiiriitiilen projelerin topluma olan faydasina inanci

Faydali 128 79,0

Kismen faydal 27 16,7

Faydas1 yok 7 4,3

Sosyal sorumluluk derslerinin 6grencilere sagladigina inandiklari olumlu tutumlar

Ekip ¢alismasini 6grendim 34 21,0
Toplumsal sorunlara kars1 farkindalik kazandim 57 35,2
Iletisim becerim artt1 22 13,6
Sosyallestim 16 9,9
Kendimi daha 6zgiivenli hissettim 29 17,8
Faydas1 olmadi 4 2,5
Ogrencilerin, kendi beyan ettikleri derse katilim  belirtenlerin  (n=8) ise 0,7+1,1 puandi

durumlari ile aldiklar1 notlar arasinda anlamli
fark vardi. Projede aktif yer aldigini belirten
ogrencilerin (n=113) not ortalamasi 3,3+1,6,
kismen aktif oldugunu sdyleyenlerin (n=41) not
ortalamast 1,9+1,6, hi¢ aktif olmadigim

Tip Egitimi Diinyas1 / Ocak-Nisan 2023 / Say1 66

(p<0,001). Oprencilerin Tiirk ya da yabanci
uyruklu olmasi ile kendi belirttikleri projede
aktiflik durumlari (p=0,970), dersin
gerekliligine inang (p=0,371) ve topluma
faydali hissetme (p=0,408) arasinda anlaml
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fark bulunmadi. Ogrencilerin bireysel ve sosyal
sorumluluk olgeginden aldiklar1 puanlarin
ortalamast 66,7£13,8 (min:13-maks:78) idi.
Opgrencilerin derse katilim durumlan ile Slgek
puan ortalamalar1 arasinda anlamli fark yoktu
(p=0,266). Kiz &grencilerin
ortalamast  67,7+12,9, erkek &grencilerin
65,4+14,8’di, aralarinla anlamhi  bir fark
saptanmad1  (p=0,297). Tiirk 06grencilerin
(68,0+12,1) sosyal sorumluluk olgek puam

Olecek  puan

yabanci Ogrencilere (55,0+20,7) gore anlaml
derecede daha yiiksek olarak saptandi
(p<0,001). Sosyal sorumluluk dersinin tip
fakiiltesinde = gerekli  oldugunu diisiinen
Ogrencilerin (68,3+13,0) 6lgek puan ortalamasi
digerlerine (62,8+14,8) gore anlamli derecede
yiiksekti (p=0,018). Ogrencilerin bireysel ve
sosyal  sorumluluk  olgegi  maddelerine
verdikleri yamitlarin ortalamasi Tablo 3’te
gosterilmistir.

Tablo 3. Ogrencilerin Bireysel ve Sosyal Sorumluluk Olgegi Maddelerine Verdikleri Yanitlarin

Ortalama Dagilimi

Puan* (Ort£SS)
1. Baskalarina kars1 sayg1 gosteririm. 5,4+1,2
2. Program liderlerime kars1 (6gretmenlerime) saygi gosteririm. 5,5+1,1
3. Bagkalarina yardim ederim. 5,3+1,1
4. Baskalarini cesaretlendiririm. 5,0+1,2
5. Bagkalarina kars1 nazik davranirim. 5,3+1,1
6. Ofkemi kontrol ederim. 4.8+12
7. Bagkalarina kars1 yardimsever davranirim. 5,2+1,2
8. Tiim etkinliklere katilirim. 4,3+1,3
9. Calismalarda elimden gelenin en iyisini yapmaya ¢alisirim. 5,2+1,1
10. Kendim i¢in hedefler belirlerim. 49+1,2
11. Etkinlikten hoslanmasam bile, elimden gelenin en iyisini yapmaya caligirim. 4,9+1,2
12. Kendimi gelistirmek isterim. 5,3+1,1
13. Caligmalarda iyi bir ¢aba gosteririm. 5,1+1,2
Toplam dlgek puant 66,7+13,8

*Maddelerden alinabilecek puanlar min: 1-maks: 6. Olgekten alinabilecek toplam puan min: 13-maks: 78.

Ogrencilere agik uglu sorulan sosyal sorumluluk
proje dersiyle ilgili Onerilerine gelen cevaplar
bes tema altinda kategorize edildi. Bunlar;
dersin devam zorunlulugu, proje ve ders sayist,
projelerin kapsami, danisman &gretim {iyesi ve
maddi ve fiziki olanaklardi.

Dersin Devam Zorunlulugu

Ogrencilerin biiyiik ¢ogunlugu derse katilimin
tutulmasinin  kaldirilip  goniilliilik
gore  yuriitilmesini  istediklerini
belirttiler. Bu sekilde projelere sadece istekli
ogrencilerin  katilabilecegi ve daha etkin
calisilabilecegi belirtildi.

zorunlu
esasina
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O 65: istekli  olarak
bulunmayan her d&grencinin, grubun

proje tiretme ve yiiriitme asamalarinda

“Bir grupta

motivasyonunu diisiiriicii etkisi oluyor.
Her hafia toplanmamiz ~ gerekiyorsa
herkesin istekli olarak her hafta katilmasi
¢ok daha iyi olacaktir. Bazi égrencilerin
de hakh
yalmzca zorunluluktan herhangi bir

kendilerince belki olarak-
sosyal sorumluluk alanm se¢mis olmalar:
stireci zorla yiiriitmelerine sebep oluyor.
istekli
gostermesinin  verimlilik ve iiretkenlik

Yalnizca olanlarin  katilim
agisindan

diistintiyorum.’

daha iyi

s

olacagin
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O 89: “Ogrencilerin  not kaygisi
duymadan katildiklar bir ders olmali. Bu
ise gercekten goniil vererek yapanlaria
daha etkili projeler yapabiliriz, diger
tiirlii not igin gelenler hizlica bir seyler
yapalim notumuzu alalim daha fazlasm
yapmayalim derdinde oluyor.”

Proje ve Ders Saytst

Ogrenciler bu tema altinda projelerin cesit ve
sayisinin  artirilmasi,  derslerin  sayisinin
artirilmast  Onerisinde bulundular.  Segilen

konuyla ilgili yil ig¢inde daha fazla proje
¢ikarilmasi 6nerildi. Konu cesitliliginin gelecek
yillarda artirilarak herkesin ilgi duyabilecegi
alanlara yonelmesi katilimcilarin daha aktif
katilmasini saglayabilir.

o0 1L “Daha
ilgilenebilecegimiz

fazla
daha
aktiviteler yapilmalyydi. Konu cegitleri

konuyla
cesitli

bence azdi, herkes kendi ilgisine gére bir
alan se¢ebilirse derse katilim daha istekli
olur. Ornegin benim sectigim alan ¢ok da
ilgi duydugum bir sey degildi daha farkl
bir alanda c¢alissaydim daha istekli

>

gelebilirdim.’

0 92: “Daha ¢ok etkinlik yapilarak daha
aktif Sectigimiz
bashgiyla ilgili bizim grup bir etkinlik
gerceklestirdi yil icine yayilan o konuyla

olunabilir. konu

ilgili daha fazla projeler ¢ikartabilirdik.
Ben ¢ok ilgilivim bu konuda, daha ¢ok
calismak isterdim.”

Projelerin Kapsami
Ogrenciler bu tema altinda projelerin daha genis
kitlelere ulagsmasinin 6nemine degindiler.

Birka¢ grup  Dbirlesip daha ¢ok insana
ulagabilecek  projeler  yiirlitmek isteyen
Ogrenciler varken, daha kiigiik gruplarla

caligmak isteyenler de vardi.
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O 106: “Sosyal sorumluluk projelerinin
daha biiyiik etki yaratmasi igin daha
genel bir alam kapsamast gerektigini
diistintiyorum. Bu yiizden daha genig bir
duyuru  yapuabilir  veya tek  bir
tiniversiteden ¢ikip birkag iiniversite
olarak hareket edilebilir.”

O 116: “Daha iyi organize olunmal.
Mesela iki proje grubu birleserek ortak
daha biiyiik bir proje yapabilirdi. Yapilan
projeler  toplumda ses  getirmeli
Sfarkindalik olusturmal diye
diigtintiyorum.”

0 72:
artirlabiliriz. Boylece dgrencilerle daha
aktif’ yapilmig
Oésrencilerin iletisimi, 6zgiiveni giiclenir,

“Saha etkinliklerinin sayismni

calismalar olur.
toplumu tamr onlarla iletisim kurmusg
olur diye diisiiniiyorum. Tesekkiirler”

O 40: “Gruplardaki kisi sayilart daha az
olabilirdi. Ben grup sayisint  biraz
kalabalik buldum ¢ok kendimi ifade
edemedim. Daha kiiciik grup olsaydi
bence daha ¢ok iletisim kurup daha farkl
projeler ¢ikartabilirdik daha ¢ok kisiye
ulagabilirdik.”

Danisman Ogretim Uyesi

Ogrenciler damsman &gretim iiyeleri ile ilgili
olarak, daha miisait akademisyenlerle ¢alismak
belirttiler. ~ Ogretim
ulagsmanin daha kolay olabilmesinin &nemine
dikkat cektiler. Daha ¢ok &gretim {iyesinin
sosyal sorumluluk projelerine dahil edilmesini
istediklerini sdylediler.

istediklerini iliyesine

O 150: “Proje yiiriitiiciisii hocalar daha
ulagilmast kolay olabilirler. Bizim grup
bir proje tasarlamak konusunda ¢ok
tecriibesizdi. Ogretim iivemize daha
kolay ulagabilseydik daha etkili isler

yapabilirdik. Bu dersten beklentim daha
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yiiksekti. Yaptigimiz proje giizel oldu ama
daha da iyi seyler yapabilirdik.”

0 28:
hocalardan

“Hocalarin daha az yogun
se¢ilmesi,
iletisiminin kolaylagsmasi agisindan iyi
olur. Bizim grup bu konuda biraz sorun
yasadi. Hocamizin biraz daha az yogun
branstan olsaydi tecriibelerinden daha
fazla yararlanabilirdik.”

hoca ogrenci

Maddi ve Fiziki Olanaklar
Ogrenciler, sosyal  sorumluluk  projesi
yiiriitiircken ~ planladiklar1  projeleri  hayata
gecirmek icin maddi imkan veya fiziki imkan
bulamadiklarim belirttiler.

O 158: “Kendi projemden érnek vereyim,
orman haftasi projesindeydim ama imkdn
olmadigi icin aga¢ dikme etkinligi dahi
yapamadik.”

O 12: “Sosyal sorumluluk projeleri icin
okulumuzun maddi destek saglamasi
daha etkili projeler yapmamiza olanak
saglayabilirdi. Aklimiza gelen ¢ok cesitli
etkinlikler vardi ancak maddi olanak
bulamadigimiz igin gerceklestiremedik.”

TARTISMA
Yapilan bu c¢aligmada, Sivas Cumhuriyet
Universitesi Tip Fakiiltesi 6grencilerinin,

bireysel ve sosyal sorumluluk algilarinin, sosyal
sorumluluk  dersine  yonelik  goriislerine
etkisinin degerlendirilmesi birincil amagtir. Alt
amacimiz ise dersin iyilestirilmesine yonelik
ogrencilerin  Onerilerini  degerlendirmektir.
Opgrencilerin bilyiik cogunlugu, yiiriittiikleri
sosyal sorumluluk projesinin, topluma fayda
sagladigina  inandiklarimi  belirtmislerdir.
Ogrencilerin bu dersten sagladiklar1 en 6nemli
faydalar; toplumsal sorunlara kars1 farkindalik
kazanmalari, ekip ¢aligmasmi Ogrenmeleri ve
Ozglivenlerinin artmasi olarak belirlenmistir.
Opgrencilerin bireysel ve sosyal sorumluluk
bilincini dlgen, dlgek puani ile derse katilim
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durumu ya da cinsiyet arasinda anlaml fark
saptanmadi. Ancak ilging bir sonug olarak, Tiirk
Ogrencilerin  sosyal sorumluluk bilincinin,
yabanci uyruklu 6grencilere gore daha yiiksek
oldugu bulunmustur. Arastirmamizda derse
aktif olarak katildigini beyan eden 6grencilerin,
Ogretim  iyelerinden aldiklari  puanlarin,
digerlerine gore daha yiiksek oldugunu
saptadik. Bu bulgu &grencilerin 0z
degerlendirmelerinin  ve
Ogrenci lizerinde gozleminin iyi oldugunu

Ogretim  {iyesinin

gostermektedir. Universitelerin sosyal
yeterliliklerini gelistirmeye yonelik
uyguladiklar egitim programlarinin

ogrencilerde sosyal sorumluluk bilincinin ve
sosyal yeterliliklerinin artmasi, iletisim kurma
becerilerinde artis, birey olarak kendisini etkili
ve degerli hissetmesine yardime1 olmasi, farkli
diizey ve kokenden insanlarla iliski kurma
yetenegindeki artiglar gibi bircok Onemli
faydasiin ~ oldugu  belirtilmektedir ~ (11).
Demiréren ve Atilgan’in tip 6grencileri ile odak
grup goriismesi ylriiterek  gerceklestirdigi
arastirmanin sonucuna gore Ogrenciler sosyal
sorumluluk  egitiminde iletisim, takim
caligmasi, liderlik ve proje  yOnetimi
becerilerine katki sagladigini tespit etmislerdir.
(15). Bizim arastirmamizda da 6grenciler, bu
dersin kendilerine ekip caligmasi, toplumsal
sorunlara karsi farkindalik kazanma, iletisim
becerilerinde artis, sosyallesme, kendini daha
Ozgiivenli hissetme gibi olumlu tutumlar
kazandirdigint ifade ettiler. Dersin fayda
saglamadigim belirten 6grenci sayimiz oldukga
azdi. Ogrencilere sorulan acik uglu sorularda ise
en fazla One ¢ikan istek ve beklentiler arasinda,
derslerin zorunlu olmamasi, not verilmemesi,
projelerin goniilliililkk esasina gore olmasi, daha
fazla proje danisman hoca destegi olmasi gibi
isteklerin oldugu gdriilmiistiir. Ogrencilerin
sosyal sorumluluk dersi ve projeleriyle ilgili
sayinin artmasini istemeleri, sorumlu proje
yiritiiciisi hocalarin kendilerine daha fazla
zaman ayirmalarini, gerekli yonlendirmelerin

motivasyonlarin yapilmasin istemeleri,
kurumsal olarak da tip fakiiltelerinin sosyal
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kavramim benimsemelerinin
gostermektedir. Stizen’in

sorumluluk
Onemini

arastirmasinda da tip fakiiltesi 6grencileri sosyal
sorumluluk bilincini artirmayr amaglayan
Toplumsal Duyarlilik  Projeleri  dersinin
gelistirilmesi gesitliligin  artirilmast,

stirelerin organize edilmesi, 6gretim iiyelerinin

i¢in;

daha ¢ok ilgilenmesi, konularin daha farkli
olmasi, diger donemlerde de uygulanmasi,
goniilliilik
kaynagin

esasma dayanmasi, ekonomik
yetersiz  olmast  gibi  bizim
arastirmamiza ¢ok benzer sonuglar bulunmustur
(16). Ege Universitesinde uygulanan Topluma
Hizmet Uygulamalari dersine yonelik yapilan
aragtirmada dersin uygulanmasina ydnelik
yaganan sikintilar; biirokratik sorunlar, iletisim
problemleri, biitce ve donamim problemleri,
yaraticilik  problemi ve  standartlastirma
problemidir (11). Tip fakiiltesi ve sosyal
sorumluluk alanminda yapilan ¢aligmalarla ilgili
literatlire bakildigi zaman, tip fakiiltelerinin,
sosyal olarak sorumlu mezunlar yetistirmesinde
gerekli ilkeleri hem kurumsal olarak hem de
ogrenci bazli olarak benimsemesinin ve bununla
ilgili gerekli egitimleri iceren temel ilkeleri
uygulamalarinin 6nemi vurgulanmaktadir (17).
Fakiiltemizde mezunlarimiza sosyal sorumluluk
bilincini  asilayabilmek icin uygulamaya
basladigimiz sosyal sorumluluk proje dersi ile
sosyal sorumlu mezun yetistirme hedefini
kurumsal olarak sistemli bir sekilde yiiriitmek
amaglanmaktadir.  Ogrencilerin  yarisindan
fazlasi dersin tip fakiiltesinde gerekli oldugu
kanisinda idi. Bu aragtirmada uygulamanin ilk
yil sonuglarmna yer verilmistir. Ogrencilerden ve
Ogretim {iyelerinden alinan geri bildirimlerle
yapilacak iyilestirmeler sayesinde bu oranin

sonraki yillarda artirilmast
hedeflenmemektedir. Tip egitimi
standartlarinda,  akreditasyon = ve  kalite

iyilestirme degerlendirmeleri tizerinde kiiresel
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olarak anlagmak igin kriter olarak kullanmlan
sosyal hesap verebilirlige yonelik olan egilim,
o6nemli bir degerlendirme aract olarak
goriilmektedir. Oyle ki Tip egitiminde sosyal
sorumluluk ve sosyal hesap verebilirlik 6nemli
kavramlar olup bu alandaki ilerlemelerin ve

gerekli degerlendirmelerin yapilmast
sonucunda toplumu iyi tamiyan, saglik
hizmetlerini 6ncelik durumuna gore iyl

planlayan gerekli bilgi, tutum ve becerilerle
donanmis saglik profesyonellerinin yetismis
olmasinda  bir adim  atilmig  olmasi
beklenmektedir  (18).  Hekim,

hastalarint degil, ayn1 zamanda ait olduklart

yalmzca

toplumun gereksinimlerini de anlamalidir. Tip
ogrencilerinin tasarlanmis sosyal sorumluluk
etkinliklere katilarak giivenilirlik, fedakarlik ve
merhamet gibi nitelikleri gelistirmeleri veya
pekistirmeleri umulmaktadir  (2). Sosyal
sorumluluk etkinliklerine erken dénemde yer
verilerek, ogrencilerin topluma karsi daha
duyarli  olmasi, sosyalleserek iletisim
becerilerinin artmasi &zellikle ekip ¢aligmasinin
cok onemli oldugu bir meslek grubu iiyeleri
olmalarindan dolayt bu gibi kavramlan
benimsemeleri ve bunu kazanim olarak
gormeleri ¢cok  Onemli  bir
Aragtirmamizda Tirk Ogrencilerin  sosyal
sorumluluk 6l¢eginden aldiklari puanin yabanci

husustur.

uyruklu Ogrencilere gére anlamli derecede
yiiksekti. Ancak yabanci Ogrencilerin derse
katilim, dersin gerekliligine ve dersin topluma
faydali olduguna inanci Tiirk Ogrencilerle
Bireylerin  deger
sekillenmesinde i¢inde dogup biiyiidiigi ve
yasamint stirdiirdiigii kiiltiir 6nemli bir etkendir
(19). Sosyal sorumluluk bilinci konusundaki bu
farklilik kiiltiirel farkliliklardan kaynaklaniyor
olabilir. Bireylerin yasadiklar1 topluma karsi

benzerdi. anlayiglarinin

duyarli olmasi, sosyal sorumluluk bilincinde
olmast gerekmektedir, ozellikle Tip meslegi
saglik hizmeti ahlaki i¢inde yer aldigindan
sosyal sorumluluk kavraminin tip fakiiltelerinin
ayrilmaz bir parcast olarak egitim miifredatinda
yer almasi 6nemlidir.
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SONUC

Aragtirmamiz tek bir tip fakiiltesi 6grencilerinde
bir egitim yilinin sonuglari ile sinirlidir. Ayrica
actk uglu soru igermesine ragmen anket
galismas1 oldugu ic¢in elde edilen verilerin
kapsamu smirlidir. Odak grup goriismeli
arastirmalar bu konuda daha ayrintili veri elde
edilmesini saglayabilir. Calismamizin
sonuglarina gére 6grencilerin bireysel ve sosyal
sorumluluk algisi yiiksek 6grencilerin bu dersin
gerekli olduguna daha ¢ok inamyordu. Tiirk
ogrencilerin ve dersin gereklili§ine inanan
ogrencilerin bireysel ve sosyal sorumluluk
algisinin  daha yiiksek oldugu saptandi. Bu
konuda ders Oncesinde sosyal sorumlulugun
o6nemi ve evrenselligi ile ilgili seminerler
verilebilir.  Sosyal ~ sorumluk  projelerini
yiiriitecek olan akademisyenlerin se¢iminde
ogretim tiyesinin kolay ulasilabilir olmas1 ve
daha az yogunlugu olan kisilerin segilmesi
ogrencilerin motivasyonunu artirabilir. Projeler
icin maddi kaynak temini de diger bir sorun
olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Calismamizin
yuritildigi il gibi kiigiik yerlerde sponsor
bulunmasi bir engeldir. Bunun asilmasi icin
dersin planlanmasinda tiniversite yonetimleri ile
goriisiiliip sosyal sorumluluk projeleri icin
kaynak saglamas1 bir 6neri olarak diigiiniilebilir.
Proje sayist ve projelerin kapsaminin daha genis
olmasi Ogrencilerin ilgi duyduklari alanlarda
daha aktif ¢alismasina olanak verebilir.

Cikar Catismast
Yazarlar bu makale ile ilgili olarak herhangi bir
¢ikar ¢atismasi bildirmemistir.

Finansal Destek
Calismamiz i¢in hi¢bir kurum ya da kisiden
finansal destek alinmamustir.
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Abstract

Aim: Writing high-quality items (questions) is a resource-intensive task. Particularly, the development of
one context-rich multiple-choice question (MCQ) for assessing higher-order cognitive skills may cost
hours of medical teachers. The aim of this study was to find out whether it is possible the use of Automatic
Item Generation (AIG) in Turkish to generate case-based MCQs that assess clinical reasoning skills.
Methods: By following the template-based AIG method developed by
Gierl et al., MCQs on hypertension were generated with the help of
software after the development of a cognitive model and an item model.
The cognitive model and the item model was developed by a medical
doctor and a cardiologist by considering Turkish Hypertension Consensus
Report. The software was built as a Python-based code intended for single
use without a user interface. The items were recorded in a MySQL
database. Of these questions, 10 questions were randomly chosen to be
reviewed by three subject matter experts (cardiologists). The evaluation
was based on the quality of the questions and whether the questions assess
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higher-order skills such as clinical reasoning rather than factual recall.
Results: In 1.73 seconds, 1600 MCQs on hypertension were generated.
Although there were some minor revision suggestions in a few questions,

each question was stated by all cardiologists as an acceptable item. The
cardiologists also stated that the questions assess clinical reasoning skills
rather than factual recall.

Conclusions: This study demonstrated for the first time that AIG for
assessing clinical reasoning skills in the context of medical education in
Turkish is possible. This method of augmented intelligence to generate items can be used in Turkish as it
has been used in other five languages. The use of this method could bring about more questions to assess
clinical reasoning skills. It may also lead medical teachers to spend less amount of time and effort
compared to traditional item writing.
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Ozet

Amag: Yiiksek kaliteli madde (soru) yazmanin, ciddi miktarlarda kaynak harcamay: zorunlu kilan tiirden
bir is oldugu soylenebilir. Ozellikle iist diizey biligsel becerileri élcen, baglam acisindan zengin icerikli
¢oktan se¢meli soru yazma iglemi saatler harcamay: gerektirebilir. Bu ¢alismanin amaci, Otomatik Soru
Uretimi (OSU) yéntemi kullamlarak Tiirk¢ede klinik akil yiiriitme becerisinin élgiimiine yonelik olguya
dayali ¢oktan se¢meli soru iiretiminin miimkiin olup olmadigini belirlemektir.

Yontem: Gierl vd. tarafindan gelistirilen sablon tabanli OSU yontemi kullanilarak birer biligsel model ve
soru modelinin gelistirilmesinin ardindan bir yazilim yardimiyla hipertansiyon konusunu iceren olguya
dayali ¢coktan se¢meli sorular iiretildi. Biligsel model ve soru modeli, bir tip doktoru ve bir kardiyolog
tarafindan, Tiirk Hipertansiyon Uzlasi Raporu dikkate alinarak olusturuldu. Yazilim, Python tabanl bir
kod seklinde yazildi. Yazilim gelistirme, kullanici arayiizii gelistirmeyi igermiyordu ve yazilim tek seferlik
kullamim i¢in kodland:. Uretilen sorular, MySQL veritaban: kullanilarak kaydedildi. Uretilen bu sorularin
arasindan rastgele segilen 10 soru, ii¢ konu uzmam kardiyolog tip egiticisi tarafindan incelendi.
Degerlendirme siirecinde sorularin kalitesi kardiyologlar tarafindan incelendi. Ayrica, sorularin basit
hatirlama diizeyi yerine klinik akil yiiriitme becerisi gibi iist diizey biligsel bir beceriyi ol¢iip 6l¢medigi de
degerlendirildi.

Bulgular: 1.73 saniyede, hipertansiyon konusunu i¢eren 1600 ¢oktan se¢meli soru iiretildi. Bazi sorularda
minor degisiklik onerisinde bulunmus olmalarina ragmen, her bir kardiyolog her bir sorunun kabul
edilebilir birer soru oldugunu belirtti. Kardiyologlar ayrica, incelenen her bir sorunun hatirlama diizeyi
yerine klinik akil yiiriitme becerisini 6lgmeye yonelik oldugunu belirtti.

Sonug¢: Bu ¢alisma, Tiirkcede ilk kez tip egitimi baglaminda klinik akil yiiriitme becerisini 6lgmek igin
otomatik soru iiretiminin miimkiin oldugunu gostermistir. Bu artirilmis zekd yontemi, diger bes dilde
oldugu gibi Tiirk¢ede de soru olusturmak icin kullanilabilir. Bu yontemin kullanimu, klinik akil yiiriitme
becerisinin olgiimiine yénelik daha fazla soru elde etmemize yardimci olabilir. Ayrica, geleneksel soru
yazimi yontemine gore tip egiticilerinin bu siiregte daha az zaman ve ¢aba harcamalarini saglayabilir.

INTRODUCTION

Clinical reasoning is one of the most important
skills in medical education. Assessment of this
higher-order skill can be carried out using
various methods such as multiple choice
questions (MCQs), key feature questions, script
concordance tests, oral examinations, direct
observations, etc. (1).

It is very useful and common to assess clinical
reasoning skills using case-based MCQs (2).
However,  writing  high-quality  items
(questions) is a resource-intensive task for
medical schools. Particularly, the development
of one context-rich MCQ for assessing higher-
order skills may cost hours of medical teachers
(3). It was estimated that the process for one
operational item in a high-stakes exam could
cost between $1,500 and $2,000 (4). While
writing only one MCQ necessitates such
extensive effort and resources, the number of
questions needed to be used in medical schools

Tip Egitimi Diinyas1 / Ocak-Nisan 2023 / Say1 66

is massive. For example, a question bank merely
built for the purpose of progress testing in a
medical school requires to include thousands of
MCQs (5). When other MCQ tests in medical
schools are considered, the great number of
required questions in a question bank can be
imagined. In order to solve this problem,
automatic item generation (AIG), which is “a
process of using models to generate items using
computer technology” (6), was developed.

AIG can be performed using mainly one of these
three  different methods:  Syntax-based,
semantic-based, and template-based (7). Non-
template AIG methods rely on natural language
processing (NLP) techniques that require more
advanced processing capacity with a corpus of
data directly related to the purpose of the test
(8). In medical education, a template-based
method developed by Gierl et al. has been used
for more than 10 years (8). It is based on
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cognitive models and question templates
created by subject matter experts to generate
MCQs with the help of software (6).

The template-based AIG method consists of
three steps (8): Development of the cognitive
model, development of the item model, and
generating items using computer technology. In
the first step, a cognitive model that identifies
content for item generation is developed. The
structure of the cognitive model includes the
names of the problem and scenarios, sources of
information related to the problem, and features
of the information. This model represents how
subject matter experts approach a clinical
problem. In the second step, an item model is
developed based on the cognitive model. Item
model includes a stem, a question that is
expected the students to respond to, and options.
In the item model, the specific parts of the stem
are determined to be manipulated in the next
step using the possible variables described in the
cognitive model. In the third step, a computer-
based assembly system (called IGOR which
stands for item generator) produces all
combinations by conducting iterations, subject
to predefined constraints.

It was demonstrated that, for example, hundreds
or thousands of questions have been generated
using only a few item models and only by
spending a few hours in total (9). The evidence
showed that this method is able to generate
high-quality MCQs that assess the application
of knowledge rather than factual recall (10). The
use of this AIG method has been demonstrated
successfully in English, French, Chinese,
Spanish, and Korean (8). However, there is no
AIG study that demonstrated the automatic
generation of MCQs for medical education in
Turkish.

The aim of this study is to determine if it is
possible the use of AIG in Turkish to produce
case-based MCQs that assess clinical reasoning
skills rather than factual recall.
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METHOD

Research Pattern

This is a methodological study. In this study, we
followed a similar approach with the previous
studies (10,11) that asked subject-matter experts
to evaluate the quality of questions generated by
using an AIG method. In our study, we followed
the three stages of the template-based AIG
method (8).

Stage 1

Hypertension was determined as the problem of
the content for developing a cognitive model. It
was aimed to deal with this problem in a family
medicine  setting. Need for lifestyle
modifications (Yasam Tarzi Bozuklugu/ YTB),
elevated blood pressure (Artmis Kan Basinct /
AKB), Stage 1 Hypertension (Evre 1
Hipertansiyon), Stage 2 Hypertension (Evre 2
Hipertansiyon), and Hypertensive
Urgency/Emergency (Hipertansif Ivedi/Acil
Durum / HIAD) were assigned as the scenarios
related to the problem. The sources of
information were the history of the patient
(Hastanin Oykiisii) and physical examination
(Fizik Muayene). The features were complaint
(Sikayet), smoking (Sigara), blood pressure
(Kan Basinci), and body-mass index (Viicut
Kitle Indeksi). The structure of the model is
presented in Figure 1.

The first draft of the cognitive model was
developed by a medical doctor (YSK) who has
a PhD degree in medical education and has
experience as a family physician. The model
development was based on the latest report
named “2019 Turkish Hypertension Consensus
Report” (12). Subsequently, a cardiologist (EK)
reviewed the model and made changes. The
final form of the cognitive model was
determined by reaching a consensus with all
authors.
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Yagam Tarzi Artmis Kan Evre 1 Evre 2 Hipertansif Ivedi-
Bozuklugu / Need Hasiiai lﬁEI aiviitad Hipertansiyon / Hipertansiyon / Acil Durum /
3 for Lifestyle Stage 1 Stage 2 Hypertensive
2 A Blood Pressure ? .
& Modifications (AKB) Hypertension Hypertension Urgency-
g (YTB) (E1HT) (E2HT) Emergency (HIAD)
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°
g | I l I
E
R
Q2
<}
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Hipertansiyon / Hypertension
3 .:. ...........................................................................................
S
E=1
©
E
i)
£
: Hastanin Oykusd / Fizik muayene /
8 Patient History Physical Examination
3
@
Sikayet / Complaint Kan Basinci /
Blood Pressure
Bilegen / Element
Bilegen / Element
Bag agrisi / Headache
En az 5 glinlik kan basinci
- Blgimindn ortalama degeri
Kisit/ Constraint / The average value of at
Kisit yok, batin least 5 days of bloodt
senaryolarda olabilir / No pressure measuremen
constraint, all scenarios can -
include Kisitlar / Constraints
AKB: 130/82
8 E1HT: 150/95
-1
3 Sigafall Soking E2HT: 165/115
Bilegen / Element HIAD: 190/130
Smoking
_ Viicut Kitle indeksi /
Kisit / Constraint Body-Mass Index
YTB: sigara kullaniyor / Bilesen / Element
the patient smokes
Viicut kitle indeksi degeri /
The value of body-mass
index »
Kisit / Constraint
YTB: 2 25 kg/m2

Figure 1. The Cognitive Model

Stage 2

The cognitive model was turned into a format
that is necessary for item generation. To provide
a point of reference, a parent item was created
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considering the cognitive model. Subsequently,
the item model was developed. Table 1 presents
the item model.
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Table 1. Item Model for Hypertension Problem

Parent Item

56 yasindaki erkek hasta, bir klinikte yapilan bir haftalik (sabah-aksam) tansiyon ol¢imil
sonucuyla aile sagligi merkezine bagvuruyor. Daha 6nce hipertansiyon tanisi almamis hastanin
Olciimlerindeki ortalamanin 150/95 mmHg oldugu saptaniyor. Hasta, herhangi bir sikayeti
olmadigini soylityor. Hastanin sigara kullaninu giinde bir paket. Fizik muayenede viicut kitle
indeksinin 32 kg/m2 oldugu hesaplaniyor. Herhangi bir ek hastaligi olmayan bu hastada,
asagidaki segenekler arasinda digerlerine gore en uygun yaklasim hangisidir?

Item model

<YAS> yasindaki <CINSIYET> hasta, bir klinikte yapilan <OLCUM SURESI> tansiyon
Ol¢iimii sonucuyla aile sagligi merkezine bagvuruyor. Daha 6nce hipertansiyon tanist almamis
hastanin 8lgiimlerindeki ortalamanin <TANSIYON SONUC> mmHg oldugu saptaniyor. Hasta
<SIKAYET> s6yliiyor. Hastanin sigara kullammi <SIGARA>. Fizik muayenede viicut kitle
indeksinin <VKI DEGERI> kg/m2 oldugu hesaplanyor. Herhangi bir ek hastaligi olmayan bu
hastada, asagidaki segenekler arasinda digerlerine gore en uygun yaklagim hangisidir?

Elements

<YAS> (age): 32, 38, 44, 50, 56

<CINSIYET> (sex): kadn, erkek

<OLCUM SURESI> (the duration of blood pressure measurement): sabah ve aksam olmak
tizere bir glinliik, bir haftalik (sabah-aksam)

<TANSIYON SONUC> (the average of blood pressure): 110/70, 130/82, 150/95, 165/115,
190/130

<SIKAYET> (complaint): herhangi bir sikayeti olmadigini, bazen hafif bag agrisimn oldugunu
<SIGARA> (smoking): yok, giinde bir paket

<VKI DEGERI> (body mass index): 23, 28, 34, 41

Options

A) Herhangi bir ek 6neride bulunmadan, yilda bir kan basinci Sl¢iimii 6nerisi yeterlidir
B) Miidahale edilmeden, en az bes giinliik tansiyon 6l¢iimii yaparak tekrar bagvurmali
C) Yasam tarzi degisiklikleri 6nerisinde bulunulmasi yeterlidir

D) Antihipertansif ilag recete edilerek bir ay sonra kontrole ¢cagirilmalt

E) Gerekli ilk miidahale yapilarak hemen acil servise génderilmeli

Stage 3

This stage necessitates software to assemble the
information created in the previous stages.
Since we had no access to IGOR, one of the
authors (YSK) built a Python-based code
intended for single use without a user interface.
Item generation was performed by feeding this
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software with the item model and elements. The
software produced all the combinations. The
items were recorded in the MySQL database.
The computer used during Stage 3 had an
“AMD Ryzen 5 3500U with Radeon Vega
Mobile Gfx 2.10 GHz” processor and 16 GB
RAM.
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Evaluation of the Questions

Since the number of generated questions was
high, a random sample of them was evaluated
by three cardiologists who did not participate in
and were not aware of the AIG process. The
randomization was carried out by using SPSS.
All of the cardiologists had teaching and
assessment experience. They have written and
evaluated many MCQs for years in their
medical schools.

The cardiologists were told that we need an
evaluation for 10 questions. The questions were
provided in a form developed by us (available
in the Appendix). The form has been developed
based on the tools that have been used in
previous studies on AIG (8,10). In the form, the
cardiologists were asked to choose one of these
options for each question if the question has a
sufficient quality to be included in a medical
school question bank: 1. Accept, 2. Accept with
minor revisions, 3. Reject with major revisions,
4. Reject. They were able to add comments
about their decisions. The criteria that can be
considered for the decision were provided in the

Table 2. Reviewers’ Evaluations for the Questions

form: Are the required information and
directions to be able to answer the question
included clearly in the stem? Are there any
errors or obvious cues in the item (grammatical
error, conspicuous correct answer, etc.)? Are all
the distractors plausible?

They were also asked to choose one of these two
options for each question: a. This question
assesses factual recall, b. This question assesses
clinical reasoning skills. They had an
opportunity to write their views as open-ended
comments on the quality of the questions.

Ethical Considerations
Gazi University Institutional Review Board
approved the study (code: 2022-1182).

RESULTS

In total, 1600 questions were generated in 1.73
seconds using the software. Of 1600 questions,
a random selection has been made to choose 10
questions for evaluation. All of the questions
were accepted by subject matter experts. Table
2 shows the results for each question.

Question Reviewer 1 Reviewer 2 Reviewer 3
1 Accept with minor Accept with minor Accept
revisions revisions
2 Accept Accept Accept
Accept Accept with minor Accept
revisions
Accept Accept Accept
5 Accept Accept Accept
6 Accept Accept with minor Accept
revisions
7 Accept Accept Accept
Accept Accept Accept
9 Accept Accept Accept
10 Accept Accept Accept

Some minor revisions for the options in
Question #1, Question #3, and Question 6 have
been suggested. Two reviewers suggested
minor revisions for Question #1:

“Both the lifestyle changes and five more days
of measurement are true but five more days of
measurement is the better option. Since the
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question asks the best option among the list of
options, the question is acceptable without a
revision.” (Reviewer 1)

“With lifestyle changes, the patient can be
followed up, but blood pressure measurements
are also required, there is no need to visit the
doctor again if the measurements are normal.

77



There is no need for a major revision because
the question asks which one is the best option
among others.” (Reviewer 2)

One reviewer (Reviewer 2) suggested minor
revisions for both Question #3 and Question #6:
“To improve the discrimination level of the
question, monotherapy and combination
therapy may be added to the options list because
Stage 3 hypertension patients need to be treated
with combination therapy. This can make the
question more discriminative.”

All of the reviewers stated that each one of the
questions assesses clinical reasoning skills
rather than factual recall.

DISCUSSIONS
The aim of this study was to determine whether

the use of AIG in Turkish to generate case-based
MCQs that assess clinical reasoning skills is
possible. In order to demonstrate, a cognitive
model and an item model that deal with the
hypertension problem were created.
Subsequently, a Python-based code has been
used to generate items automatically with the
help of technology.

Of 1600 Turkish questions generated in less
than two seconds, 10 randomly selected
questions were evaluated by subject matter
experts (cardiologists). The results showed that
each one of the questions was an “acceptable
item” even if some minor revisions were needed
regarding the options. The subject matter
experts also stated that the questions assess
clinical reasoning skills rather than factual
recall.

This study demonstrated for the first time that
automatic generation of case-based MCQs in
Turkish for the assessment of clinical reasoning
skills is possible. Successful implementations of
AIG had been demonstrated in five languages,
which are English, French, Chinese, Spanish,
and Korean (8). Our study added Turkish to this
list as the sixth language.

This study may bring about some specific
benefits. A question bank with a high number of
questions that assess higher-order skills is a
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necessity in every medical school but, as with
medical schools in many countries all around
the world, it is known that creating such a
question bank is difficult in Turkish medical
schools (13). As automatically generated
questions have been used in a high-stakes
national medical licensure exam in Canada (14),
Turkish medical schools and national exams
may benefit from the use of this AIG method.
By doing so, an important amount of cost could
be saved (15). Another benefit would be the
contribution to the validity of this AIG method
by showing question generation successfully in
one more language.
This study has several limitations. First, the
questions were evaluated by a low number of
subject matter experts. However, it is not
expected that a hypertension question approved
by three cardiologists would have a significant
error that can affect the results. Nevertheless,
the use of these questions in operational testing
situations would provide more valuable results.
It could enable us to report some psychometric
features such as item difficulty and
discrimination, reliability, and other validity
measures. However, evaluation by subject
matter experts still is considered among the
types of evidence in terms of test validity (16).
Second, the number of evaluated questions
(only 10 among 1600 questions) is quite low,
which decreases the level of generalizability of
the results. It was because the study has been
conducted without any financial support that did
not allow experts to evaluate more questions.
Third, the distractors could have been created
using some methods for distractor generation in
AIG (17) rather than providing the same options
for each question. Fourth, we could not benefit
from the validity measures that were developed
specifically for AIG because we were not able
to find any reviewer in Turkey who has
experience with AlG. Future research may find
and collaborate with experienced reviewers on
this topic to use three sources of validation
evidence needed to evaluate the quality of
generated items (18).
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CONCLUSIONS

Automatic generation of questions in Turkish
with the help of technology to assess higher-
order skills in health professions education such
as clinical reasoning skills is possible, as is in
English, French, Chinese, Spanish, and Korean.
The use of this method could bring about using
more questions to assess clinical reasoning, and
spend less amount of time and effort compared
to traditional item writing.
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Appendix Soru Kalitesi Degerlendirme Formu

SORU 1 (Kod: 92)

32 yasinda erkek hasta, bir klinikte yapilan sabah ve aksam olmak tizere bir giinliik tansiyon
Ol¢limil sonucuyla aile sagligi merkezine bagvuruyor. Daha 6nce hipertansiyon tanisi almamis
hastanin dl¢timlerindeki ortalamanin 110/70 mmHg oldugu saptaniyor. Hasta bazen hafif bas
agrisinin oldugunu sdyliiyor. Hastanin sigara kullanimi1 yok. Fizik muayenede viicut kitle
indeksinin 41 kg/m2 oldugu hesaplaniyor.
Herhangi bir ek hastali@1 olmayan bu hastada, asagidaki secenekler arasinda digerlerine
gore en uygun yaklasim hangisidir?

A) Herhangi bir ek oneride bulunmadan, yilda bir kan basinci 6l¢limii Gnerisi yeterlidir

B) Miidahale edilmeden, en az bes giinliik tansiyon 6l¢iimii yaparak tekrar bagvurmali

C) Yasam tarzi1 degisiklikleri Onerisinde bulunulmasi yeterlidir

D) Antihipertansif ilag recete edilerek bir ay sonra kontrole ¢agirilmali

E) Gerekli ilk miidahale yapilarak hemen acil servise gonderilmeli

Soru kalitesini degerlendirerek, bu sorunun herhangi bir tip fakiiltesi sinavinda yer ahp
alamayaca@im asagidaki dort secenekten birini “( x )” ile isaretleyerek belirtiniz. “1.
Kabul” disindaki seceneklerde sebebi de yazarak diizeltilmesi gereken noktalar: kisaca
belirtiniz.

Soru Kkalitesi ile ilgili dikkate alinabilecek dlgiitler:

Soruyu cevaplayabilmek i¢in gerekli bilgiler ve yonlendirmeler soru metninde agik bir sekilde
yer altyor mu?

Soruda herhangi bir hata veya agikér ipucu var mi1? (yazim-gramer hatasi, siipheli dogru cevap

Vs.)
Celdirici segenekler mantikli mi?
1. Kabul () Asagidaki seceneklerden birini segtiyseniz, sebebini ilgili
yere yaziniz.
2.  Kabul, minor
degisiklik ( )
gerekiyor
3. Ret, major
degisiklik ( )
gerekiyor
4. Ret ()

Sorunun Kkalitesi ile ilgili ek degerlendirme icin asagidaki iki secenekten birini seciniz:

Bu soru: | Ezber bilgiyi 6l¢gmeye yonelik () Klinik akil yiiriitme becerisini 6lgmeye
yonelik ()

Soruyla ve kalitesi ile ilgili diger goriisleriniz varsa liitfen yaziniz:
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SORU 2 (Kod: 359)

38 yasinda kadin hasta, bir klinikte yapilan sabah ve aksam olmak iizere bir giinliik tansiyon
Ol¢limil sonucuyla aile sagligi merkezine bagvuruyor. Daha 6nce hipertansiyon tanisi almamis
hastamn 6lgtimlerindeki ortalamamn 150/95 mmHg oldugu saptantyor. Hasta herhangi bir
sikdyeti olmadigim soyliiyor. Hastanin sigara kullanimu giinde bir paket. Fizik muayenede viicut
kitle indeksinin 34 kg/m2 oldugu hesaplaniyor.
Herhangi bir ek hastalif1 olmayan bu hastada, asagidaki secenekler arasinda digerlerine
gore en uygun yaklasim hangisidir?

A) Herhangi bir ek dneride bulunmadan, yilda bir kan basinci 6l¢iimii 6nerisi yeterlidir

B) Miidahale edilmeden, en az bes giinliik tansiyon ol¢iimii yaparak tekrar bagvurmali

C) Yasam tarzi degisiklikleri 6nerisinde bulunulmasi yeterlidir

D) Antihipertansif ilag recete edilerek bir ay sonra kontrole ¢agirilmali

E) Gerekli ilk miidahale yapilarak hemen acil servise gonderilmeli

belirtiniz.

yer altyor mu?

Vs.)

Celdirici segenekler mantikli mi?

Soru kalitesini degerlendirerek, bu sorunun herhangi bir tip fakiiltesi sinavinda yer alip
alamayacagim asagidaki dort secenekten birini “( x )” ile isaretleyerek belirtiniz. “1.
Kabul” disindaki seceneklerde sebebi de yazarak diizeltilmesi gereken noktalar: kisaca

Soru kalitesi ile ilgili dikkate alinabilecek olciitler:
Soruyu cevaplayabilmek i¢in gerekli bilgiler ve yonlendirmeler soru metninde agik bir sekilde

Soruda herhangi bir hata veya asikar ipucu var m1? (yazim-gramer hatasi, slipheli dogru cevap

Asagidaki seceneklerden birini sectiyseniz, sebebini ilgili

5. Kabul ()
yere yaziniz.

6. Kabul, minor

degisiklik ()

gerekiyor
7. Ret, major

degisiklik ()

gerekiyor
8. Ret ()

Sorunun Kkalitesi ile ilgili ek degerlendirme icin asagidaki iki secenekten birini seciniz:

Bu soru: | Ezber bilgiyi 6l¢gmeye yonelik () Klinik akil yiiriitme becerisini 6lgmeye
yonelik ()

Soruyla ve kalitesi ile ilgili diger goriisleriniz varsa liitfen yaziniz:

Tip Egitimi Diinyas1 / Ocak-Nisan 2023 / Say1 66 82




SORU 3 (Kod: 478)

38 yasinda kadin hasta, bir klinikte yapilan bir haftalik (sabah-aksam) tansiyon 6l¢timii
sonucuyla aile saglig1 merkezine bagvuruyor. Daha 6nce hipertansiyon tanisi almamig hastanin
Ol¢iimlerindeki ortalamanin 190/130 mmHg oldugu saptaniyor. Hasta bazen hafif bas agrisinin
oldugunu soylityor. Hastanin sigara kullanimi giinde bir paket. Fizik muayenede viicut kitle
indeksinin 28 kg/m2 oldugu hesaplaniyor.
Herhangi bir ek hastalif1 olmayan bu hastada, asagidaki secenekler arasinda digerlerine
gore en uygun yaklasim hangisidir?

A) Herhangi bir ek dneride bulunmadan, yilda bir kan basinci 6l¢iimii 6nerisi yeterlidir

B) Miidahale edilmeden, en az bes giinliik tansiyon ol¢iimii yaparak tekrar bagvurmali

C) Yasam tarzi degisiklikleri 6nerisinde bulunulmasi yeterlidir

D) Antihipertansif ilag recete edilerek bir ay sonra kontrole ¢agirilmali

E) Gerekli ilk miidahale yapilarak hemen acil servise gonderilmeli

Soru kalitesini degerlendirerek, bu sorunun herhangi bir tip fakiiltesi sinavinda yer alip
alamayacagim asagidaki dort secenekten birini “( x )” ile isaretleyerek belirtiniz. “1.
Kabul” disindaki seceneklerde sebebi de yazarak diizeltilmesi gereken noktalar: kisaca
belirtiniz.

Soru Kkalitesi ile ilgili dikkate alinabilecek dlgiitler:

Soruyu cevaplayabilmek i¢in gerekli bilgiler ve yonlendirmeler soru metninde agik bir sekilde
yer altyor mu?

Soruda herhangi bir hata veya asikar ipucu var m1? (yazim-gramer hatasi, slipheli dogru cevap
Vs.)

Celdirici segenekler mantikli mi?

Asagidaki seceneklerden birini
1. Kabul () | segtiyseniz, sebebini ilgili yere
yaziniz.

2. Kabul, minér degisiklik gerekiyor ()

3. Ret, major degisiklik gerekiyor ()

4. Ret ()

Sorunun Kkalitesi ile ilgili ek degerlendirme icin asagidaki iki secenekten birini seciniz:

Bu soru: Ezber bilgiyi 6lgmeye yonelik () Klinik akil yiiritme
becerisini dlgmeye yonelik ()

Soruyla ve kalitesi ile ilgili diger goriisleriniz varsa liitfen yaziniz:
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SORU 4 (Kod: 817)

44 yasinda erkek hasta, bir klinikte yapilan sabah ve aksam olmak iizere bir giinliik tansiyon
Ol¢limil sonucuyla aile sagligi merkezine bagvuruyor. Daha 6nce hipertansiyon tanisi almamis
hastamn 6lgtimlerindeki ortalamamn 130/82 mmHg oldugu saptaniyor. Hasta herhangi bir
sikdyeti olmadigim soyliiyor. Hastanin sigara kullanimi yok. Fizik muayenede viicut kitle
indeksinin 23 kg/m2 oldugu hesaplaniyor.
Herhangi bir ek hastalif1 olmayan bu hastada, asagidaki secenekler arasinda digerlerine
gore en uygun yaklasim hangisidir?

A) Herhangi bir ek dneride bulunmadan, yilda bir kan basinci 6l¢iimii 6nerisi yeterlidir

B) Miidahale edilmeden, en az bes giinliik tansiyon ol¢iimii yaparak tekrar bagvurmali

C) Yasam tarzi degisiklikleri 6nerisinde bulunulmasi yeterlidir

D) Antihipertansif ilag regete edilerek bir ay sonra kontrole ¢agirilmali

E) Gerekli ilk miidahale yapilarak hemen acil servise gonderilmeli

Soru kalitesini degerlendirerek, bu sorunun herhangi bir tip fakiiltesi sinavinda yer alip
alamayacagim asagidaki dort secenekten birini “( x )” ile isaretleyerek belirtiniz. “1.
Kabul” disindaki seceneklerde sebebi de yazarak diizeltilmesi gereken noktalar: kisaca
belirtiniz.

Soru Kkalitesi ile ilgili dikkate alinabilecek dlgiitler:

Soruyu cevaplayabilmek i¢in gerekli bilgiler ve yonlendirmeler soru metninde agik bir sekilde
yer altyor mu?

Soruda herhangi bir hata veya asikar ipucu var m1? (yazim-gramer hatasi, slipheli dogru cevap
Vs.)

Celdirici segenekler mantikli m1?

1. Kabul () Asagidaki seceneklerden birini sectiyseniz, sebebini ilgili
yere yaziniz.
2.  Kabul, minor
degisiklik ( )
gerekiyor
3. Ret, major
degisiklik ( )
gerekiyor
4. Ret ()

Sorunun Kkalitesi ile ilgili ek degerlendirme icin asagidaki iki secenekten birini seciniz:

Bu soru: | Ezber bilgiyi 6l¢gmeye yonelik () Klinik akil yiiriitme becerisini 6lgmeye
yonelik ()

Soruyla ve kalitesi ile ilgili diger goriisleriniz varsa liitfen yaziniz:

Tip Egitimi Diinyas1 / Ocak-Nisan 2023 / Say1 66

84



SORU 5 (Kod: 842)

44 yasinda erkek hasta, bir klinikte yapilan sabah ve aksam olmak iizere bir giinliik tansiyon
Ol¢limil sonucuyla aile sagligi merkezine bagvuruyor. Daha 6nce hipertansiyon tanisi almamis
hastanin dl¢timlerindeki ortalamanin 150/95 mmHg oldugu saptaniyor. Hasta bazen hafif bag
agrisinin oldugunu sdyliiyor. Hastanin sigara kullamimi yok. Fizik muayenede viicut kitle
indeksinin 28 kg/m2 oldugu hesaplaniyor.
Herhangi bir ek hastalif1 olmayan bu hastada, asagidaki secenekler arasinda digerlerine
gore en uygun yaklasim hangisidir?

A) Herhangi bir ek dneride bulunmadan, yilda bir kan basinci 6l¢iimii 6nerisi yeterlidir

B) Miidahale edilmeden, en az bes giinliik tansiyon ol¢iimii yaparak tekrar bagvurmali

C) Yasam tarz1 degisiklikleri Onerisinde bulunulmasi yeterlidir

D) Antihipertansif ilag regete edilerek bir ay sonra kontrole ¢agirilmali

E) Gerekli ilk miidahale yapilarak hemen acil servise gonderilmeli

Soru kalitesini degerlendirerek, bu sorunun herhangi bir tip fakiiltesi sinavinda yer alip
alamayacagim asagidaki dort secenekten birini “( x )” ile isaretleyerek belirtiniz. “1.
Kabul” disindaki seceneklerde sebebi de yazarak diizeltilmesi gereken noktalar: kisaca
belirtiniz.

Soru Kkalitesi ile ilgili dikkate alinabilecek dlgiitler:

Soruyu cevaplayabilmek i¢in gerekli bilgiler ve yonlendirmeler soru metninde agik bir sekilde
yer altyor mu?

Soruda herhangi bir hata veya asikar ipucu var m1? (yazim-gramer hatasi, slipheli dogru cevap
Vs.)

Celdirici segenekler mantikli m1?

1. Kabul () Asagidaki seceneklerden birini sectiyseniz, sebebini ilgili
yere yaziniz.
2.  Kabul, minor
degisiklik ( )
gerekiyor
3. Ret, major
degisiklik ( )
gerekiyor
4. Ret ()

Sorunun Kkalitesi ile ilgili ek degerlendirme icin asagidaki iki secenekten birini seciniz:

Bu soru: | Ezber bilgiyi 6l¢gmeye yonelik () Klinik akil yiiriitme becerisini 6lgmeye
yonelik ()

Soruyla ve kalitesi ile ilgili diger goriisleriniz varsa liitfen yaziniz:
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SORU 6 (Kod: 949)

44 yasinda erkek hasta, bir klinikte yapilan bir haftalik (sabah-aksam) tansiyon dl¢iimii
sonucuyla aile saglig1 merkezine bagvuruyor. Daha 6nce hipertansiyon tanisi almamig hastanin
Ol¢iimlerindeki ortalamanin 190/130 mmHg oldugu saptaniyor. Hasta herhangi bir sikayeti
olmadigini soyliiyor. Hastanin sigara kullanimi giinde bir paket. Fizik muayenede viicut kitle
indeksinin 23 kg/m2 oldugu hesaplaniyor.
Herhangi bir ek hastalif1 olmayan bu hastada, asagidaki secenekler arasinda digerlerine
gore en uygun yaklasim hangisidir?

A) Herhangi bir ek dneride bulunmadan, yilda bir kan basinci 6l¢iimii 6nerisi yeterlidir

B) Miidahale edilmeden, en az bes giinliik tansiyon ol¢iimii yaparak tekrar bagvurmali

C) Yasam tarzi degisiklikleri 6nerisinde bulunulmasi yeterlidir

D) Antihipertansif ilag regete edilerek bir ay sonra kontrole ¢agirilmali

E) Gerekli ilk miidahale yapilarak hemen acil servise gonderilmeli

Soru kalitesini degerlendirerek, bu sorunun herhangi bir tip fakiiltesi sinavinda yer alip
alamayacagim asagidaki dort secenekten birini “( x )” ile isaretleyerek belirtiniz. “1.
Kabul” disindaki seceneklerde sebebi de yazarak diizeltilmesi gereken noktalar: kisaca
belirtiniz.

Soru kalitesi ile ilgili dikkate alinabilecek olciitler:

Soruyu cevaplayabilmek i¢in gerekli bilgiler ve yonlendirmeler soru metninde agik bir sekilde
yer altyor mu?

Soruda herhangi bir hata veya asikar ipucu var m1? (yazim-gramer hatasi, slipheli dogru cevap
Vs.)

Celdirici segenekler mantikli m1?

1. Kabul () Asagidaki seceneklerden birini sectiyseniz, sebebini ilgili
yere yaziniz.
2.  Kabul, minor
degisiklik ( )
gerekiyor
3. Ret, major
degisiklik ( )
gerekiyor
4. Ret ()

Sorunun Kkalitesi ile ilgili ek degerlendirme icin asagidaki iki secenekten birini seciniz:

Bu soru: | Ezber bilgiyi 6l¢gmeye yonelik () Klinik akil yiiriitme becerisini 6lgmeye
yonelik ()

Soruyla ve kalitesi ile ilgili diger goriisleriniz varsa liitfen yaziniz:
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SORU 7 (Kod: 1013)

50 yasinda kadin hasta, bir klinikte yapilan sabah ve aksam olmak iizere bir giinliik tansiyon
Ol¢limil sonucuyla aile sagligi merkezine bagvuruyor. Daha 6nce hipertansiyon tanisi almamis
hastamn 6lgtimlerindeki ortalamamin 165/115 mmHg oldugu saptaniyor. Hasta herhangi bir
sikdyeti olmadigini soyliiyor. Hastanin sigara kullanimu giinde bir paket. Fizik muayenede
viicut kitle indeksinin 23 kg/m2 oldugu hesaplantyor.
Herhangi bir ek hastalif1 olmayan bu hastada, asagidaki secenekler arasinda digerlerine
gore en uygun yaklasim hangisidir?

A) Herhangi bir ek 6neride bulunmadan, yilda bir kan basinci 6l¢iimii 6nerisi yeterlidir

B) Miidahale edilmeden, en az bes giinliik tansiyon ol¢iimii yaparak tekrar bagvurmali

C) Yasam tarzi degisiklikleri 6nerisinde bulunulmasi yeterlidir

D) Antihipertansif ilag recete edilerek bir ay sonra kontrole ¢agirilmal

E) Gerekli ilk miidahale yapilarak hemen acil servise gonderilmeli

Soru kalitesini degerlendirerek, bu sorunun herhangi bir tip fakiiltesi sinavinda yer alip
alamayacagim asagidaki dort secenekten birini “( x )” ile isaretleyerek belirtiniz. “1.
Kabul” disindaki seceneklerde sebebi de yazarak diizeltilmesi gereken noktalar: kisaca
belirtiniz.

Soru kalitesi ile ilgili dikkate alinabilecek olciitler:

Soruyu cevaplayabilmek i¢in gerekli bilgiler ve yonlendirmeler soru metninde agik bir sekilde
yer altyor mu?

Soruda herhangi bir hata veya asikar ipucu var m1? (yazim-gramer hatasi, slipheli dogru cevap
Vs.)

Celdirici segenekler mantikli m1?

1. Kabul () Asagidaki seceneklerden birini sectiyseniz, sebebini ilgili
yere yaziniz.
2.  Kabul, minor
degisiklik ( )
gerekiyor
3. Ret, major
degisiklik ( )
gerekiyor
4. Ret ()

Sorunun Kkalitesi ile ilgili ek degerlendirme icin asagidaki iki secenekten birini seciniz:

Bu soru: | Ezber bilgiyi 6l¢gmeye yonelik () Klinik akil yiiriitme becerisini 6lgmeye
yonelik ()

Soruyla ve kalitesi ile ilgili diger goriisleriniz varsa liitfen yaziniz:
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SORU 8 (Kod: 1489)

56 yasinda erkek hasta, bir klinikte yapilan sabah ve aksam olmak iizere bir giinliik tansiyon
Ol¢limil sonucuyla aile sagligi merkezine bagvuruyor. Daha 6nce hipertansiyon tanisi almamis
hastamn 6lgtimlerindeki ortalamamin 165/115 mmHg oldugu saptaniyor. Hasta herhangi bir
sikdyeti olmadigim soyliiyor. Hastanin sigara kullanimi yok. Fizik muayenede viicut kitle
indeksinin 23 kg/m2 oldugu hesaplaniyor.
Herhangi bir ek hastalif1 olmayan bu hastada, asagidaki secenekler arasinda digerlerine
gore en uygun yaklasim hangisidir?

A) Herhangi bir ek dneride bulunmadan, yilda bir kan basinci 6l¢iimii 6nerisi yeterlidir

B) Miidahale edilmeden, en az bes giinliik tansiyon ol¢iimii yaparak tekrar bagvurmali

C) Yasam tarzi degisiklikleri 6nerisinde bulunulmasi yeterlidir

D) Antihipertansif ilag regete edilerek bir ay sonra kontrole ¢agirilmali

E) Gerekli ilk miidahale yapilarak hemen acil servise gonderilmeli

Soru kalitesini degerlendirerek, bu sorunun herhangi bir tip fakiiltesi sinavinda yer alip
alamayacagim asagidaki dort secenekten birini “( x )” ile isaretleyerek belirtiniz. “1.
Kabul” disindaki seceneklerde sebebi de yazarak diizeltilmesi gereken noktalar: kisaca
belirtiniz.

Soru Kkalitesi ile ilgili dikkate alinabilecek dlgiitler:

Soruyu cevaplayabilmek i¢in gerekli bilgiler ve yonlendirmeler soru metninde agik bir sekilde
yer altyor mu?

Soruda herhangi bir hata veya asikar ipucu var m1? (yazim-gramer hatasi, slipheli dogru cevap
Vs.)

Celdirici segenekler mantikli m1?

1. Kabul () Asagidaki seceneklerden birini sectiyseniz, sebebini ilgili
yere yaziniz.
2.  Kabul, minor
degisiklik ( )
gerekiyor
3. Ret, major
degisiklik ( )
gerekiyor
4. Ret ()

Sorunun Kkalitesi ile ilgili ek degerlendirme icin asagidaki iki secenekten birini seciniz:

Bu soru: | Ezber bilgiyi 6l¢gmeye yonelik () Klinik akil yiiriitme becerisini 6lgmeye
yonelik ()

Soruyla ve kalitesi ile ilgili diger goriisleriniz varsa liitfen yaziniz:
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SORU 9 (Kod: 52)

32 yasinda kadin hasta, bir klinikte yapilan sabah ve aksam olmak iizere bir giinliik tansiyon
Ol¢limil sonucuyla aile sagligi merkezine bagvuruyor. Daha 6nce hipertansiyon tanisi almamis
hastanin dl¢timlerindeki ortalamanin 165/115 mmHg oldugu saptaniyor. Hasta herhangi bir
sikdyeti olmadigim soyliiyor. Hastanin sigara kullanimi1 yok. Fizik muayenede viicut kitle
indeksinin 41 kg/m2 oldugu hesaplantyor. Herhangi bir ek hastalig1 olmayan bu hastada,
asagidaki segenekler arasinda digerlerine gore en uygun yaklasim hangisidir?
Herhangi bir ek hastali@i olmayan bu hastada, asagidaki secenekler arasinda digerlerine
gore en uygun yaklasim hangisidir?

A) Herhangi bir ek dneride bulunmadan, yilda bir kan basinci 6l¢iimii 6nerisi yeterlidir

B) Miidahale edilmeden, en az bes glinliik tansiyon ol¢iimii yaparak tekrar bagvurmali

C) Yasam tarzi1 degisiklikleri Onerisinde bulunulmasi yeterlidir

D) Antihipertansif ilag recete edilerek bir ay sonra kontrole ¢agirilmali

E) Gerekli ilk miidahale yapilarak hemen acil servise gonderilmeli

Soru kalitesini degerlendirerek, bu sorunun herhangi bir tip fakiiltesi sinavinda yer alip
alamayacagim asagidaki dort secenekten birini “( x )” ile isaretleyerek belirtiniz. “1.
Kabul” disindaki seceneklerde sebebi de yazarak diizeltilmesi gereken noktalar: kisaca
belirtiniz.

Soru kalitesi ile ilgili dikkate alinabilecek ol¢iitler:

Soruyu cevaplayabilmek i¢in gerekli bilgiler ve yonlendirmeler soru metninde agik bir sekilde
yer altyor mu?

Soruda herhangi bir hata veya asikar ipucu var m1? (yazim-gramer hatasi, slipheli dogru cevap
Vs.)

Celdirici segenekler mantikli mi1?

1. Kabul () Asagidaki seceneklerden birini segtiyseniz, sebebini ilgili
yere yaziniz.
2.  Kabul, minor
degisiklik ( )
gerekiyor
3. Ret, major
degisiklik ( )
gerekiyor
4. Ret ()

Sorunun kalitesi ile ilgili ek degerlendirme igin asagidaki iki secenekten birini seciniz:

Bu soru: | Ezber bilgiyi 6l¢gmeye yonelik () Klinik akil yiiriitme becerisini 6lgmeye
yonelik ()

Soruyla ve kalitesi ile ilgili diger goriisleriniz varsa liitfen yaziniz:
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SORU 10 (Kod: 747)

44 yasinda kadin hasta, bir klinikte yapilan bir haftalik (sabah-aksam) tansiyon dl¢iimii
sonucuyla aile saglig1 merkezine bagvuruyor. Daha 6nce hipertansiyon tanisi almamig hastanin
Ol¢iimlerindeki ortalamanin 130/82 mmHg oldugu saptaniyor. Hasta bazen hafif bas agrisinin
oldugunu sdyliiyor. Hastanin sigara kullanimi yok. Fizik muayenede viicut kitle indeksinin 34
kg/m2 oldugu hesaplaniyor. Herhangi bir ek hastaligi olmayan bu hastada, asagidaki secenekler
arasinda digerlerine gére en uygun yaklagim hangisidir?
Herhangi bir ek hastali@1 olmayan bu hastada, asagidaki secenekler arasinda digerlerine
gore en uygun yaklasim hangisidir?

A) Herhangi bir ek 6neride bulunmadan, yilda bir kan basinci 6l¢iimii 6nerisi yeterlidir

B) Miidahale edilmeden, en az bes giinliik tansiyon 6l¢iimii yaparak tekrar bagvurmali

C) Yasam tarzi1 degisiklikleri Onerisinde bulunulmasi yeterlidir

D) Antihipertansif ilag recete edilerek bir ay sonra kontrole ¢agirilmali

E) Gerekli ilk miidahale yapilarak hemen acil servise gonderilmeli

Soru kalitesini degerlendirerek, bu sorunun herhangi bir tip fakiiltesi sinavinda yer alip
alamayacagim asagidaki dort secenekten birini “( x )” ile isaretleyerek belirtiniz. “1.
Kabul” disindaki seceneklerde sebebi de yazarak diizeltilmesi gereken noktalar: kisaca
belirtiniz.

Soru kalitesi ile ilgili dikkate alinabilecek olciitler:

Soruyu cevaplayabilmek i¢in gerekli bilgiler ve yonlendirmeler soru metninde agik bir sekilde
yer altyor mu?

Soruda herhangi bir hata veya asikar ipucu var mi1? (yazim-gramer hatasi, slipheli dogru cevap
Vs.)

Celdirici segenekler mantikli mi?

1 Kabul () Asagldak.i segenelfle.r.der.l biﬁni
sectiyseniz, sebebini ilgili yere yazimz.
2. Kabul, minér degisiklik
gerekiyor )
3. Ret, major degisiklik gerekiyor | ()
4. Ret
()
Sorunun Kkalitesi ile ilgili ek degerlendirme icin asagidaki iki secenekten birini seciniz:
Bu soru: Ezber bilgiyi 6lgmeye yonelik () Klinik akil yiiriitme becerisini

6lgmeye yonelik ()

Soruyla ve kalitesi ile ilgili diger goriisleriniz varsa liitfen yazimiz:
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