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KARADENIZ TEKNIK UNIVERSITESI TIP FAKULTESI 2002-
2003 YILINDA EGITIM GOREN INTORN HEKIMLERININ
BAZI ACIL DURUMLAR, HASTALIKLAR VE KLINIK
GIRISIMLER KONUSUNDA YETERLILIKLERI"

KTU Medical Faculty’s Interns Self Reported Competence About Diagnostic And
Therapeutic Skills for Selected Diseases and Emergency Situations as well as
their Application of Selected Invasive and Non-Invasive Procedures

Siikrii Ozgiin!, Murat Topbas?, Gamze Can®

OZET

Amag: Bu calismada 2002-2003 yili K.T.U Tip Fakiiltesi
intorn hekimlerinin, hastaliklarin tam ve tedavisi, acil
durumlarda miidahale, invaziv—noninvaziv girisimler ve
resmi isleyisler hakkinda kendilerini yeterli goriip
gormediklerinin saptanmasi amaglanmistir.

Gere¢ ve Yontem: Tammlayict nitelikteki ¢alisma 01-
31.08.2003 tarihleri arasinda, 110 (katilim yiizdesi
%77.5) intorniin katilimiyla gerceklestirilmistir. Veriler
anket yontemiyle toplanmistir.

Bulgular: Intornlerin en ¢ok tanisim koyabilecekleri
hastaliklar akut iist solunum yolu enfeksiyonu (%99.1),
hipertansiyon (%99.1) ve gastroenterittir (%97.3).
Intornler konversiyon (%95.5), konviilzivon (%88.3) ve
akut miyokard infarktiisii (%89.1) gibi acil durumlara
miidahale edebileceklerini, intramiiskiiler enjeksiyon
(%95.5), kan ve kan iiriinleri takma (%89.1),
intraarteriyel kan almayt (%87.3)  yapabileceklerini
belirtmislerdir.  Intornlerin ~ %49.1i  resmi  yazi

vazabilecegini, %49.1'i  halka  saghk  egitimi
yapabilecegini, %21.6°s1 recete  yazabilecegini
belirtmistir.

Sonucg: Intérnlerin  hastaliklar, girisimler,  acil

miidahalelere gore resmi konularda ve regete yazabilme
becerisinde kendilerini yeterli gérmedikleri saptanmustir.
Bu sonuglar mezuniyet sonrasinda égrencilerin ihtiyag
duyacaklart  resmi  yazisma ve regete yazabilme
becerilerinin gelistirilmesine yonelik uygulamali egitim
programlarma gereksinim duyuldugu seklinde
yorumlanmigstir.

Anahtar kelimeler: Intorn, tip egitimi, tani, tedavi,
votorlilil

ABSTRACT

Aim: To determine whether or not interns at the K.T.U.
Medical Faculty regard themselves as fully competence

with regard to the diagnosis and treatment of diseases,
intervention in emergency situations, invasive-non-invasive
initiatives and official procedures.

Materials and Methods: This descriptive study has been
designed to determine KTU Medical Faculty’s interns self
reported competence about diagnostic and therapeutic
skills for selected diseases and emergency situations as well
as their application of selected invasive and non-invasive
procedures. Participant rate was 77.5%. Data was
collected with questionnaire method.

Results: The diseases they are most able to diagnose are
acute upper respiratory tract infection (99.1%),
hypertension (99.1%) and gastro-enteritis (97.3%). Interns
stated that they could intervene in such emergency
situations as conversion (95.5%), convulsion (88.3%) and
acute myocardial infarct, and that they could perform
intramuscular injections (95.5%), giving blood and blood
products (89.1%) and taking intra-arterial blood (87.3%).
In addition, 49.1% of interns stated they could write official
documents, 49.1% that they could provide public health
education and 21.6% that they could write prescriptions.
Conclusion: It was determined that interns did not regard
themselves as fully competence in official matters regarding
diseases, procedures and emergency interventions. These
conclusions were interpreted as the need being felt for
programmes directed towards the provision of motivation
and confidence.

Keywords: Intern, medical education, diagnosis, treatment,
competence
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GIRIS VE AMAC

Tip fakiiltelerinin mezuniyet dncesi egitimde amaci, iilkenin saglik sorunlarini bilen ve birinci
basamakta bu sorunlarin iistesinden gelebilecek bilgi, beceri ve tutumlarla donanmus, birinci basamak
saglik kuruluslarinda hekimlik ve yoneticilik yapabilecek, meslegin etik kurallarini gézeterek
uygulayan, arastiric1 ve sorgulayici olan, kendisini stirekli olarak yenileyip gelistiren, uluslararasi
diizeyde kabul edilen 6lgiitlerde pratisyen hekimler yetistirmektir'=.

Toplumun hekimden beklentileri siirekli degismektedir’. Buna bagl olarak saglik hizmeti bireyden
topluma, hastaligin tedavisinden sagligin korunmasina, aralikli bakimdan siirekli bakima ve toplum
temelli bir yapiya dogru kaymaktadir®.

Son yillarda birgok egitim-Ggretim yontemlerinin gelistirilmesiyle tip egitiminin yeterliligi ve
yeniden yapilandirilmasi giindeme gelmis ve Subat 2002°de Ulusal Cekirdek Egitim Programi (CEP)
Tip-Saglik Bilimleri Egitim Konseyi tarafindan belirlenmistir'>”.

Tim diinyada oldugu gibi Tiirkiye’de de hekim yeterliligi tartismalart ve yeni egitim-0gretim
yontemleri, yeterlilik 6l¢iimiine yonelik arastirmalar1 beraberinde getirmistir®®,

Bu calisma, Karadeniz Teknik Universitesi Tip Fakiiltesi’ndeki intdrn hekimlerin, hekimlikte sik
karsilasilan ve CEP’te yer alan bazi hastaliklarin tanisin1 koyabilme ve tedavisini yapabilme
durumlari, baz1 acil durumlarda invaziv - non invaziv girisimleri yapabilme ve hekimlikteki bazi resmi
isleyisler hakkinda kendilerini yeterli goriip gormediklerini saptamak amaciyla yapilmustir.

GEREC VE YONTEM

Tammlayici nitelikteki bu ¢aligmaya 01-31.08.2003 tarihleri arasinda Karadeniz Teknik Universitesi
Tip Fakiiltesi’nde egitim goren 142 intdrniin katilimi hedeflenmis, ancak ulasilamama ve ¢alismaya
katilmay1 kabul etmeme gibi nedenlerle 38’1 (%34.5) kadin 72’si (%65.5) erkek olmak iizere toplam
110 (katihm %77.5) intdrn hekime ulasilabilmistir.

Veriler anket yontemi ile toplanmistir. Caligmaya katilan intdrn hekimler staj yapmakta olduklari

birimlerde ziyaret edilerek anket formu verilmis ve 1 saat sonra toplanmistir.

'dr. Gor. Dr., Karadeniz Teknik Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Saghgi Ana Bilim Dali, Trabzon
Yard. Dog. Dr., Karadeniz Teknik Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Saghgt Ana Bilim Dal, Trabzon mtopbas@meds.ktu.edu.tr
*Dog¢. Dr., Karadeniz Teknik Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Sagligi Ana Bilim Dali, Trabzon

*Bu ¢alisma 28 Eyliil — 1 Ekim 2005 tarihinde Kizilcahamam- Ankara’da yapilan IX. Ulusal Halk Saghg: Giinleri’nde poster
bildiri olarak sunulmustur.

Anket formu yas, cinsiyet, hekimlikte sik karsilasilan ve CEP’te yer alan “tan1 ve ayirici tanisini
koyabilmeli, tedavisini yapabilmeli (TT)” seklinde tanimlanan bazi hastaliklarin tanisin1 koyabilme ve
tedavisini yapabilme becerilerini, bazi acil durumlarda (konversiyon, konviilziyon, akut myokard
enfarktiisii, akut astim atagi, zehirlenme, gis kanamasi, pulmoner ddem, akut batin kesici, delici alet ve
atesli silah yaralanmasi, dogum eylemi) miidahale edip edemeyecekleri; invaziv ve non invaziv
girisimlerde (/ntramiiskiiler enjeksiyon, kan ve kan iiriinleri takma, intraarterivel kan alma, idrar
sondast takma, yara debridmani ve pansuman, intravenoz katater uygulama, subcutan enjeksiyon
yapma, nazo-gastrik sonda takma, intradermal enjeksiyon yapma, siitur —atma) bulunabilme
becerilerini, hekimlikteki bazi resmi isleyisler (bir iist makama yazi yazmak, travmali hastaya adli
rapor yazma, Olii muayenesi yapma ve defin ruhsati verme, personelden savunma istemek, , resmi
saghk raporu vermek, personelinizin yillik izinlerini diizenlemek, resmi aracinin sevk ve idaresi)
hakkinda kendilerini yeterli goriip gérmediklerini, ilag bilgilerini ve kendilerince regete yazabilme
yeterliliklerini irdeleyen 19 sorudan olusmaktadir. Ayrica kendi meslekteki yeterliliklerinde etkili
oldugunu diisiindiikleri faktorleri (kendisi, 6gretim liyesi say1 ve niteligi, fakiilte teknik olanaklari)
Onem sirasina gore 1., 2. ve 3. sirada belirtmeleri istenmistir.

12



T Egitimi Diinyasi Ocak 2006 Sayi 21

BULGULAR

Calismaya katilan intdrnlerin yas ortalamasi 24.1£1.4 yil olarak bulunmustur. Intdrn hekimlerin
tanisini en ¢ok koyabileceklerini diisiindiikleri hastaliklar akut {ist solunum yolu enfeksiyonu (109 kisi,
%99.1), hipertansiyon (109 kisi %99.1) ve gastroenteritler (107 kisi %97.3) olurken; tedaviyi
planlama acisindan en fazla yeterli hissettikleri hastaliklar akut iist solunum yolu enfeksiyonu (107
kisi %97.3), gastroenteritler (104 kisi %94.5) ve peptik iilser (102 kisi %92.7) olmustur (Tablo 1).
Intdrn hekimlerin, hekimlik yasamlarinda karsilasabilecekleri bazi acil durumlar iginde en fazla
konversiyon (106 kisi, %96.4), konviilziyon (98 kisi, %89.1) ve akut myokard enfarktiisiine (98 kisi,
%89.1) miidahale edebileceklerini belirtmislerdir. Kesici-delici alet ve atesli silah yaralanmalar1 (59
kisi, %53.6) ile dogum eylemine (26 kisi, %23.6) miidahalede yetersiz olabileceklerini
disiinmektedirler (Tablo 2).
Tablo 1: Intdrnlerin Baz1 Hastaliklarin Tamisim ve Tedavisini Yapabilme Yeterlilikleri Hakkindaki
Gortigleri

Tam Tedavi
Say1 % Say1 %
Akut Ust Solunum Yolu Enfeksiyonu 109 99.1 107  97.3

Hastahk

Hipertansiyon 109  99.1 99 90.0
Gastroenteritler 107 97.3 104 94.5
Peptik Ulser 103 93.6 102 927
Pnémoniler 101 91.8 97 88.2
Anemi (Demir Eksikligi) 99 90.0 91 82.7
Kalp Yetmezligi 98 89.1 80 72.7
Akut Urtiker ve Anjioddem 88 80.0 80 72.7
Bel ve Sirt Agrilari 88 80.0 80 72.7
Diyabetes Mellitus 87 79.1 53 48.2
Uriner Sistem Enfeksiyonu 66 60.0 56 50.9
Gastrointestinal sistem parazitozlari 52 473 50 45.5

Intramiiskiiler enjeksiyon (105 kisi, %95.5), kan ve kan iiriinleri takma (98 kisi, %89.1),
intraarteriyel kan alma (96 kisi, %87.3) uygulamalarinda basarili olunacag diisiiniiliirken, intradermal
enjeksiyon yapma (78 kisi, %70.9) ve siitur atma (74 kisi, %67.3) uygulamalarinda daha az sayida kisi
basarili olabilecegini diisiinmektedir (Tablo 2).

Tablo 2: Intérn Hekimlerin Sik Karsilasilan Acil Durumlara Miidahale Edebilme ve Sik Kullanilan
Tibbi Uygulamalar1 Yapabilme Yeterlilikleri Hakkindaki Goriisleri

Acil Durumlar Yapabilirim_
Sayi %
Konversiyon 106 96.4
Konviilziyon 98 89.1
Akut Myokard Enfarktiisti 98  89.1
Akut Astim Atagi 95 86.4
Zehirlenme 79 71.8
GIS Kanamasti 71 64.5
Pulmoner Odem 65  59.1
Akut Batin 62 56.4
Kesici, Delici Alet ve Atesli Silah Yaralanmasi 59 53.6
Dogum Eylemi 26  23.6
Tibbi Uygulamalar
Intramiiskiiler Enjeksiyon 105 955
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Kan ve Kan Uriinleri Takma 98  89.1
Intraarteriyel Kan Alma 9%  87.3
Idrar Sondas1 Takma 94 85.5
Yara Debridmani ve Pansuman 93 84.5
Intravendz Katater Uygulama 90 81.8
Subkutan Enjeksiyon Yapma 85 77.3
Nazo-Gastrik Sonda Takma 80 72.7
Intradermal Enjeksiyon Yapma 78 70.9
Siitur Atma 74 67.3

Resmi yazisma ve uygulamalara bakildiginda bir tist makama yazi yazma ve topluma yonelik
saglik egitimi yapma 54 kisi (%49.1) ile yeterlilik diisiincesinin en fazla, resmi aracinin sevk ve idaresi
21 kisi ile (%19.1) en diisiikk bulundugu konulardir (Tablo 3).

Intérn hekimlerin 5°i (%4.5) ilaglar hakkinda giincel gelismeleri takip ettiklerini, 10’u (%9.0) genel
ilag bilgilerinin yeterli oldugunu, 24’1 (%21.6) ise recete yazabildigini belirtmistir.

Intérn hekimlerin 87’si (%78.4) hekimlik mesleginde yeterliligi etkileyen en 6nemli faktoriin
hekim adaymin kendisi oldugunu, Ogretim tiiyesi say1 ve niteligi ile tip fakiiltesinin teknik
olanaklarmin ise 2. ve 3. derecedeki faktorler oldugunu belirtmektedir.

Tablo 3: Intornlerin Resmi Islem ve Aktiviteleri Basarabilme Durumu

Resmi Islemler &
Sayi %
Bir Ust Makama Yazi Yazmak 54 491
Olii Muayenesi Yapma ve Defin Ruhsat1 Verme 37 33.6
Personelden Savunma Istemek 34 309
Travmali Hastaya Adli Rapor Yazma 29 264
Resmi Saglik Raporu Vermek 28  25.6
Personelin Yillik izinlerini Diizenlemek 26  23.6
Resmi Aracin Sevk Ve Idaresi 21 19.1

TARTISMA

Toplumun hekimden beklentileri siirekli artmakta ve tip fakiiltelerinden mezun olan hekimlerin 6niine
gelmektedir. Bu beklentiler hekimlerin gerekli bilgi, beceri, tutum ve yoneticilik yeterliliklerinin
tartisilmasini beraberinde getirmektedir.

Calismamizda katilimcilarin tan1 koymada kendilerini en rahat hissettikleri hastaliklar akut tist
solunum yolu enfeksiyonu (%99.1), hipertansiyon (%99.1), gastroenterit, (%97.3) olmustur. Tedaviyi
planlama agisindan katilimeilarin kendilerini en fazla yeterli hissettikleri hastaliklar sirasiyla akut tist
solunum yolu enfeksiyonu (%97.3), gastroenterit (%94.5), peptik ilser (%92.7) olmustur. Genel
olarak katilimcilarin tanisin1 koyabildikleri hastaliklarda tedaviyi planlamakta da basarili olacaklarini
disiindikleri gorilmektedir.

Konversiyon (%96.4), konviilziyon (%89.1) ve akut myokard enfarktiisii (%89.1) katilimcilarin
kendilerini en fazla yeterli hissettikleri acilleri olusturmaktadir. Bunun nedeni olarak yukaridaki
hastaliklarin intérn doktorlarin acil intérnliigii doneminde en fazla karsilastiklar1 acilleri olusturmasi
diistiniilebilir. Paralel olarak tecriibelerinin az oldugu kesici-delici alet, atesli silah yaralanmalari
(%53.6) ve dogum eylemine (%23.6) miidahalede yetersiz olabileceklerini diisiinmeleride bunu
destekler niteliktedir.

Gilinlik hekimlik pratiginde sik kullanilan pratik uygulama ve miidahalelerde intérn doktorlarin
cogunlugu basarili olduklarini diisiinmektedir. Intramiiskiiler enjeksiyon (%95.5), kan ve kan iiriinleri
takma (%89.1), intraarteriyel kan alma (%87.3) uygulamalarinda ¢ogu katilimcilar kendilerini daha
basarili goriirken, nazo-gastrik sonda takma (%72.7), intradermal enjeksiyon yapma (%70.9), siitur
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atma (%67.3) uygulamalarinda yeterlilik diislincesi 6nemli Ol¢lide diismektedir. Can ve ark.
calismasinda ise pratik uygulamalarda katilimeilarin %33.7’si kendini yetersiz gérmektedir’.

Intérn hekimlerin resmi islem ve aktiviteleri amacma uygun ve dogru bir sekilde yerine getirme
konusunda kendilerini oldukga yetersiz bulduklar1 goriilmektedir. Bir {ist makama yazi yazma %49.1
ile en basarili, resmi aracinin sevk ve idaresi %19.1°le en zayif olunan aktiviteleri belirtmektedir. Can
ve ark. ¢aligmasinda bir Gist makama yazi yazmada %42.3’1 basarili olabilecegini diisiinmiistiir. Yine
bu galismada katilimeilarin %52.01 saglik ocag yonetiminde basarili olacaklarini diisiinmektedir’.

Intérn hekimler ilag bilgileri ve recete yazabilme yeterlilikleri ydniinden degerlendirildiginde,
%4.5°1 ilaglar hakkinda giincel gelismeleri takip ettiklerini, %9.0°1 genel ila¢ bilgilerinin yeterli
oldugunu, %21.6 s1 recete yazabilme yeterliligine sahip oldugunu diisiinmektedir. intdrn hekimler ilag
bilgisi ve regete yazabilme agisindan kendilerini yeterli hissetmemektedir.

Katilimeilarin  %78.4’11 hekimlik mesleginde yeterliligi etkileyen en Onemli faktoriin hekim
adaymin kendisi oldugunu belirtmistir. Daha sonra sirayla 6gretim {iyelerinin say1 ve niteligi ve tip
fakiiltesinin teknik imkanlar1 gelmektedir. Ozkan ve Cafoglu’nun 6gretim iiyeleri {izerinde yaptigi bir
calismada 6gretim tiyelerinin Tirkiye tip egitiminde sorun olarak dgrenci fazlaligi, 6gretim iiyesi say1
ve nitelik yetersizligine bagli problemleri 6n plana aldiklar1 goriilmektedir'. Altmisik ve ark. birinci
smif tip fakiiltesi Ggrencilerinde yaptig1 bir caligmada ise Ogrencilerin en fazla fizik imkanlarin
yetersizliginden yakindig1 belirtilmektedir'.

SONUCLAR

Intérn hekimlerin CEP’te yer alan bazi hastaliklar, invaziv-non invaziv girisimler, acil miidahaleler
konusunda kendilerini orta diizeylerde, resmi yazigmalar konusunda ise daha az yeterli gordiikleri,
ilag bilgilerinin yetersiz ve bu nedenle regete yazmada sikintili olduklari saptanmustir.

Genel olarak katilimcilar bilgilerini uygulama olanagi bulduklar1 alanlarda daha basarili olduklarin
diisiinmektedir.

Bu sonuglar 6grencilere hem resmi yazigma ve isleyislere yonelik, hem de regete yazma ile ilgili
uygulamali egitim programlarina gereksinim duyuldugunu goéstermistir. Bu nedenle fakiiltemizde Halk
Saglig1 staji almakta olan intérnlere yonelik Temmuz 2003°ten beri resmi yazigmalar, saglik mevzuati
ve saglik yonetimi konularinda interaktif olarak islenen ders konulari programa eklenmis, ayrica Halk
Sagligi ve Farmakoloji Anabilim Dallar1 ortaklaga bir programla Temmuz 2004’den itibaren
intornlere yonelik “Akilc1 Farmakoterapi Kursu” verilmeye baglanmigtir.
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