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OZET:
Anahtar Sozciikler: Amag: Bu arastirma ile Tip Fakiiltesi mezunu farkli uzmanlik
Tip egitimi, Uzman hekim, alanlarindan uzman hekimlerin bilimsel ¢alismalar baglaminda istatistiki

Bilimsel ¢aligma, . . e . - .. . .
| Crse CasI, yeterliliklerine iligkin goriislerinin belirlenmesi amaglanmaktadir.
Istatistik okuryazarligi

Keywords: Gere¢ ve Yontem: Arastirma nitel verilerle var olan bir durumun var
Medicine education, oldugu sekliyle ortaya konulmasi amaglandigindan tarama modelinde
Physician, nitel bir arastirmadir. Arastirma verileri Tiirkiye’de gérev yapan 27

Scientific Studies,

o farkli uzmanlik alanindan, 53 farkli iiniversite ve egitim arastirma
Statistical literacy

hastanesinde uzmanlik egitimi almis, farkli kidem yillarina sahip (1 ay -
Génderilme Tarihi 33 yil) 117 uzman hekimin goriisleri tizerinden elde edilmistir.
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calismalart hem de diger bilimsel g¢alismalar bakimindan istatistik
noktasinda yardima ihtiya¢ duymaktadir. Uzmanlik tezi ¢aligmasi igin
gerekli istatistiki islemleri kendisi yapan uzman hekim orani sadece %14,5 olarak tespit edilmistir.
Bu nedenle bilimsel ¢aligmalarinda bir¢ok sekilde ve yoldan yardim aldiklarini belirtmiglerdir. Bu
tiirlii yardimlar1 en gok sirastyla Istatistik uzmanindan, Biyoistatistik boliimii 6gretim {iyelerinden
ve kendi boliim 6gretim liyelerinden almaktadirlar. Lisans egitiminde aldiklart istatistik igerikli
derslerin (biyoistatistik vb.) bilimsel ¢aligmalar noktasinda yetersiz kaldigini (%87) belirtmislerdir.
Uzmanlik egitimleri boyunca aldiklari istatistik egitiminin yetersiz oldugunu (%84,6) belirtmislerdir.
Uzman hekimler uzmanlik egitiminde istatistik dersinin yer almasi gerektigi (%86) goriisiindedirler.

Sonug¢: Uzmanlik egitimi siirecinde uzman hekimlerin hem tez ¢aligmalart hem de diger bilimsel
caligmalar bakimindan istatistiki islemler noktasinda yetersiz kaldig1 goriilmektedir.

Kiinye: Alatl B, Alatli T. Uzman Hekimlerin Istatistiki Yeterlilikleri Hakkinda Gériisleri. Tip Egitimi
Diinyasi. 2020,19(57):120-138
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Aragtirmaya katilan uzman hekimler lisans
egitiminde aldiklar istatistik icerikli derslerin
(biyoistatistik  vb.)
noktasinda yetersiz kaldigini belirtmislerdir.

ise bilimsel ¢aligmalar

Hekimlere gore uzmanlik egitiminde akademik
basaridan daha ¢ok saglik hizmetlerinin

ylriitilmesine  6nem  verildigi, uzmanlk
egitiminin genel olarak standart bir siire¢
istatistik

egitiminde de bir standart olmadigi, uzmanlik

olarak yiiriitiilememesi nedeniyle

egitimi silirecinde egitim alan hekimlerin is
yikiiniin fazla oldugu, ancak bireysel cabalar

dogrultusunda istatistiki yeterliliklere sahip
olabildikleri, istatistiki anlamda yaganilan
problemlerin  akademisyenlikten  sogutan

sebeplerden biri oldugu goriisiindedirler.

ABSTRACT:

Background: In this research, it is aimed
to determine the opinions of the specialist
physicians from different specialties about their
statistical sufficiency in the context of scientific
studies.

Methods: The study is intended to reveal
an existing situation with qualitative data.
Therefore this study is a qualitative study and
study’s model is survey model. Research data
obtained through the 117 physicians from 27
different areas of physicians who work 53
different universities and hospitals, different
years of seniority (1 month— 33 years) in Turkey.

Results: 91% of the physicians participating
need help in terms of statistics for both thesis
studies and other scientific studies. Only 14.5%
of the physicians performing the necessary
statistical procedures for the thesis study
were determined. For this reason, they stated
that they received help in many ways in their
scientific studies. These kinds of assistance are
mostly from the statistician, the department of
Biostatistics and lecturers in their department.
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Physicians stated that the courses (biostatistics,
etc.) were insufficient (87%) in terms of scientific
studies which had received in the undergraduate
They stated that the statistical
training they received during their specialty
training were insufficient (84.6%). Physicians
think that statistics course should be included in
residency (86%).

education.

Conclusions: It is observed that the physicians
are insufficient in terms of statistical studies in
terms of both thesis studies and other scientific
studies. The physicians who participated in the
study stated that the courses with statistical
content (biostatistics etc.) received in the
undergraduate education were insufficient
in terms of scientific studies. According to
the physicians, it is emphasized that the
importance of conducting health services is
more important than the academic success, that
the specialization education is not a standard
process; the opinion that problems experienced
in the statistical sense are one of the reasons

that cooled down from academics.

GIRIS
Tiim bilim dallarinda oldugu gibi tip egitiminde
de Onemli gelismeler hizla yayilmaktadir.
Bu gelismelere paralel olarak alanda yetisen
insanlarmdaaynihizla gelisimlerini stirdiirmeleri
beklenmektedir.

ogeleri ise hekimlerdir. T1p alaninda hem egitici

Tip egitiminin en Onemli

hem de egitim alan hekimler diger mesleklerden
farkli olarak egitime iliskin sorumluluklarinin
yant sira saglik hizmetlerinin yiiriitiilmesinde de
onemli bir role sahiptir. Bu nedenle iki énemli
gorevi ayni anda ve ayn titizlikle yiiriitmekte
zorlanabilmektedirler. Ciinkii her iki gorev igin
giincel bilgileri takip etmek hem daha kaliteli
egitim hem de daha kaliteli saglik hizmeti adina
iki kat ¢aba gerektirmektedir. Ozellikle Tiirkiye
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gibi geligmekte olan iilkelerde gelismislik
diizeylerini etkileyen en 6nemli faktoriin egitim
oldugu bilinmektedir. Bu nedenle Tiirkiye’nin
gelismislik diizeyini arttirmak adma egitim
ve egitim alaninda yapilan arastirmalara ve
sonuglarna ihtiya¢ vardir. Tip egitiminin de bu
anlamda arastirma konusu olma adina oldukca
onemli bir yere sahip oldugu bilinmektedir.
1997 yilinda ilk olarak Ege
Universitesi’nde “Tip Egitimi” birimi agilmistir.
Bununla  birlikte  Yiiksekogretim — Kurulu
(YOK) tarafindan 1999 yihnda Tip Egitimi
Anabilim Dali Ankara, Dokuz Eyliil ve Ege
Universitelerinde kurulmustur. Ayn1 zamanda

Tiirkiye’de

“Tip Egitimi” ayr1 bir dogentlik alani olarak
kabul edilmistir. Tirkiye’de egitim veren Tip
fakiiltelerinin birgogunda halen “Tip Egitimi
Anabilim Dal1” bulunmamaktadir (1).

Tip egitimi siirecinde, kurumlar tarafindan
ogrencilere iyi ve kaliteli bir egitim vermek adina
farklt egitim modelleri kullanilabilmektedir.
Bunlara 6rnek olarak Probleme dayali 6grenme,
Goreve dayali 6grenme, Mezuniyet hedeflerine
dayal1 O0grenme ve Kanita dayali Ogrenme
modelleri gosterilebilir. Ancak kullanilan farkl
ogrenme modellerine ragmen egitim kalitesinin
ayni diizeyde ve olabildigince en iist diizeyde
olmasi beklenir. Bu durum tip egitiminde
standardizasyon caligmalarmim Onemini ortaya
koymaktadir (2). Bu noktada Diinya Tip
Egitimi Federasyonu, ¢aligmalari (1998) sonucu
uluslararas: standartlar programini yiiriitmiis ve
tip egitiminin standartlarint bigimlendirmistir.
Bu caligmaya gore standartlar {ic ana bashk
altinda toplanmustir bunlar; Mezuniyet Oncesi,
mezuniyet sonrasit ve sirekli tip egitimi
seklindedir (3). Bu bagliklarda mezuniyet 6ncesi
olarak anilan kisim tip fakiiltelerindeki lisans
egitimini, mezuniyet sonrasi olarak adlandirilan
uzmanlik egitimini, siirekli tip egitimi ise
mesleki alinan

yasam  boyunca egitimi

icermektedir. Standartlar incelendiginde siirec,
icerik ve sonucuna yonelik oldugu goriilmektedir
(4). Ancak bu ¢ O6ge bakimmdan diinya
capinda halen bir standart olusturulamamistir.
2002 yilinda Tirkiye’de “hastalik, durum
ve semptomlarin” bir diger ifadeyle Tip
fakiiltelerinde kazandirilmas: hedeflenen beceri
ve tutumlarin yer aldigi “Ulusal Cekirdek
Egitim Programi” olusturulmustur (5). Ancak
ilgili program incelendiginde “bilimsel bilgiyi
ireten bireyler yetistirmek” temeline dayanan
Bu

anlamda programin smirh kaldigi soylenebilir

hedef veya hedeflere rastlanmamistir.

(6). Bununla birlikte benzer bir programin
mezuniyet sonrasi tip egitiminde olmamasi ise
6nemli bir eksiklik olarak goriilmektedir.

Bilimsel bilgi birikiminde ve teknolojideki
hizli ilerlemeye bagl olarak iilkemizde bir¢ok
uzmanlik alant ve yan dal bulunmaktadir. Bu
cesitliligin ise giderek arttif1 goriilmektedir.
Ulkemizde tipta uzmanlik egitiminde ulusal bir
standardizasyonun saglanmasi icin ¢aligmalar
1990’11
baglarindan itibaren siiregelen iyilestirmeleri,

gerceklestirilmektedir. yillarin
uzmanlik alanlariin temsil giicii olarak dernek
ve birliklerin olusturulmasi, 1994 yilinda Tiirk
Tabipler Birligi (TTB) biinyesinde Uzmanlik
Dernekleri Koordinasyon Kurulu’nun (UDDK)
kurulmast ve ilk Tipta Uzmanlhk Egitimi
Sempozyumu’nun gerceklesmesi izledi.
Bu mesleki dernekler egitim miifredatlarini
giincellemekte ve merkezi sinavlarin alt yapist
icin ciddi bir ¢aba sarf etmektedir (7).

Tip fakiiltesi

yapilan  bir

lisans  Ogrencileri iizerinde

calismaya gére arastirmaya
katilan Ogrencilerin %98,8’1 lisans egitimini
tamamladiktan sonra tipta uzmanlik egitimine
devam etmek istediklerini %1,2’si ise pratisyen
hekim olarak meslek hayatina devam etmek
istediklerini belirtmistir. Yine ayni caligmada

lisans Ogrencilerinin %77,5’1 uzmanlik egitimi




sonras1 akademik kariyer yapmak istedigini
belirtmistir (8). Tiirkiye’de uzmanlik egitimi, bu
egitimi vermekle yetkilendirilmis hastanelerde
orglin egitim programlart ile yiriitiilmektedir.
Mezuniyet sonrasi tip egitimi diger bir ifade ile
uzmanlik egitiminde farkli alanlarin (cerrahi,
dahili, temel bilimler) ve bu alanlarin kendi
iginde yer alan anabilim dallarinin gesitliligi
standardizasyonu zorlastirmakta hatta miimkiin
kilmamaktadir. Tiim bu gesitlilige ragmen biitiin
tip alanlarindan beklenen alana katki saglayacak
bilimsel c¢alismalar gergeklestirmesidir. Tip

egitiminin  mezuniyet Oncesi  bdliimiinde
bilimsel ¢aligmalara katki saglayacak arastirma
yeterlikleri anlaminda sinirli sayida ders yer
Biyoistatistik ve Halk

Sagligi dersleridir. Tip fakiiltelerinin egitim

almaktadir; bunlar
programlarmin incelendigi bir ¢alismada 36
farkli tip fakiiltesi egitim programi incelemistir.
Buna gore tip fakiiltelerinin ilk ti¢ y1l igin ders
saati sayilarinin 2151 ile 3568 arasinda degistigi,
bu Toplam ders saati igerisinde arastirma ve
ilgili derslerin agirhigmm %1,83 ile %12,37
arasinda degistigi belirtilmektedir. Programlar
incelendiginde arastirma ile 1ilgili dersler
arasinda biyoistatistik, bilgisayar, epidemiyoloji
ve bunlara gore daha az sayida kiitiiphane ve
dokiimantasyon, tip bilisimi, kanita dayali tip
ve Ozel caligma modiilleri adi altinda derslerin
yurttildigi  goriilmektedir. Buna gore tip
fakiiltelerinde arastirma egitimi bakimindan
bir standart olmadigi sdylenebilir (6). Tip
fakiiltelerinin egitim programlarinin incelendigi
bir caligmada 100 tip fakiiltesi programindan
74’inde biyoistatistik dersinin yer aldigini
belirtmektedir (9). Bir diger ¢alismada ise 106
tip fakiiltesi egitim programinin 84’iinde (%80)
istatistik veya biyoistatistik igerikli derslerin
yer aldigt belirlenmistir (10). Tip fakiiltesi
egitim programlarinin incelendigi bir diger

caligmada ise 28 programdan sadece dokuzunun
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istatistiksel beceriler lizerine bir egitim i¢erdigi
belirlenmistir. Bu sonugtan yola ¢ikilarak
hekimlerin sayisal yeteneklerine odaklanan
kanita dayali 32 saatlik bir tibbi egitim programi
tasarlanmugtir (11).

Mezuniyet Oncesi tip egitimi programlarinda
standart
birlikte

aragtirma egitiminin daha 6nceden belirlenmis

aragtirma egitimi noktasinda bir

olmadigi  goriilmektedir. Bununla
bir icerigi mevcuttur. Arastirma egitimi dort
boliimden olusmaktadir. Bunlar ise arastirma
yontem ve tekniklerinde yeterlilik, Olgme,
(12).
Arastirma egitimi incelendiginde gorildigi

istatistik ve  bilgisayar alanlaridir
lizere mezuniyet Oncesi tip egitimi, arastirma

alanindan  yalnizca istatistiki  yeterliklere
yoneliktir. Bu nedenle tip fakiiltesi mezunu
bir hekim arastirma egitimi noktasinda 6nemli
eksikliklere sahip olarak mezun olmaktadir.
Bu durumun mezuniyet sonrasi ve siirekli tip
egitimi almayan hekimler icin kalict oldugu
bilinmektedir. Buna paralel olarak da alana
bilimsel anlamda yapilabilecek katkilar1 da
olumsuz sekilde etkilemektedir.

Mezuniyet sonrasi tip egitimi diger adiyla
uzmanlik egitiminde ise arastirma egitimine
iligkin bir standart bulunmamaktadir. Bilimsel
aragtirma egitimi tim uzmanlk alanlar igin
ortak bir konu alanidir. Buna gére arastirma
egitiminin tim uzmanlk alanlarina yonelik
standart bir egitim haline getirilmesi mevcut
durumun ortadan kaldirilmasi  noktasinda
anlamli goriilmektedir.

Tim tpta uzmanlik alanlari i¢in bilimsel
aragtirma noktasinda standart olan bir durum
ise standart olan egitimin sonunda bir tez
calismast yapma zorunlulugudur. Diger bir
ifade ile tipta uzmanlik tezi uzmanlik egitiminin
tamamlanmasi ve diploma almmasi igin gereken
kosullardan birini olusturmaktadir (13). Tez
hazirlama

stireci, uzmanlik Ogrencilerinin
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hipotez olusturmasini, veri toplayabilmesini,
verilerin analizini yapabilmesini, uygun kaynak
kullanimi ile sonuglarini yorumlayabilmesini
hedefleyen bir siirectir. Tez hazirlama uzmanlik
ogrencisinin  bilimsel aragtirma yapabilme
yeterliligine sahip olma durumunu ortaya
koymasmim yani sira alana katki saglamay1
da amaglar. Tiirkiye’de yapilan bir ¢alismanin
sonuglarina gore 328 uzman hekime uygulanan
bir anket sonucuna gore uzmanlar bilimsel
aragtirma yontemlerine yonelik yeterli egitim
almadigint  belirtmektedir.
uzmanlik egitimi siirecine iliskin olarak ‘Tez

Uzman hekimler

caligmast Oncesinde arastirma ydntemlerine
yonelik yeterli bir egitim aldim’ sorusuna
katilmiyorum (ort 2,5) cevabmi vermistir.
Buna ek olarak “Arastirma yontemleri ve
istatistik konularinda destek bulmakta giicliik
cektim” sorusuna ise kismen katildigim
belirtmistir (ort 3.27). Arastirma yontemlerini
iceren yeterli bir egitim miifredati olmadig:
ve bilimsel arastirma hazirlama noktasinda
sorunlar yasandig belirlenmistir. Tez hazirlama
stirecinin egitimin bir boliimii oldugu da dikkate
almarak, uzmanlik egitim programina arastirma
yontemlerine yonelik bilgilerin entegre edilmesi
gerekliligi vurgulanmustir (14). Farklt uzmanlhik
alanlarinin  &gretim programi incelendiginde
yalnizca Halk Saghgi alaninda uzmanlik

egitimi alan hekimler bilimsel arastirma
yontemleri ve istatistik egitimi almaktadir.
Tip egitiminde bilimsel aragtirma egitiminin
eksikliginin  bilinen bir ger¢cek olmasimin
yaninda Dogu Anadolu Boélgesinde hekimler
izerine yapilmis bir caligma sonucuna gore
caligmaya katilan %16,7’si tez dis1 calismaya
katildigimi bildirmistir. Ayrica ayni hekimlerin
%50’si kariyer plani olarak akademisyenlik,
%231 6zel sektorde ¢alismayr hedeflemektedir.
%156,7’sinin

olarak bir akademik yaym organina {iiyeligi

Bu hekimlerin ise  mesleki

bulunmaktadir, ancak makale okuma ve 6zetleri
gbzden gegirmede zaman sikintis1 yasamaktadir.
Calismaya katilan uzman hekimlerin yurti¢i
yayin orant olduk¢a diisiik olarak saptanmis
yayini
egitimi

olup hekimlerin ¢ogunun yurtdist

(15).

stiresince hekimlerin bilimsel yaymn sahibi

bulunmamaktadir Uzmanlik
olmalarinin sadece tez yazim agamasina hazirlik
ya da hekimlik uygulamalarina katkis1 olmasi
disinda, hekim agisindan 6nemli bir 6zgiiven
sebebidir (16).
Fakiiltesinde yapilmig bir aragtirma sonucuna

Marmara Universitesi Tip
gore 1983-2009 yillar1 arasi biitiin yayinlarin
%64,7’si T1p Fakiiltesinden ¢iktig1 bildirilmistir.
Benzer sekilde Tiirkiye kaynakli yayinlar iginde
%33’lik bir oranla Tip Fakiilteleri birinci
sirada yer almaktadir (17). Diger alanlara gore
daha fazla bilimsel calismanin yapildigi tip
alaninda bilimsel arastirma egitimi noktasinda
bir

aldiklar1 egitimi yetersiz olarak nitelendirmesi

standardin ~ bulunmamasi, hekimlerin
ve bu anlamda yeterince destek bulamadiklarini
belirtmeleri dikkat cekmektedir.

Uzmanlik tezi hazirlayabilmek ve bilimsel
aragtirmalar yapabilmek i¢in bilimsel arastirma
yontemleri ile birlikte arastirma egitiminin ana
parcalarindan biri olan istatistik egitiminin
de uzmanlik egitimi programinda yer almasi
onemli goriilmektedir. Uzman hekimlerin
istatistik veya arastirma alaninda kendilerini
geligtirmeleri i¢in 6zel bir ¢aba gostermeleri
gerekmektedir. Bu 6zel ¢aba i¢in ise zamana ve
alan uzmanlarma ihtiyaglart vardir. Hekimler
vakitlerinin ¢ogunu saglik hizmeti saglamak
Tip Fakiilteleri

Hastanelerini

lizere harcamaktadirlar. ve

Egitim Arastirma kapsayan
bir calismada da tipta uzmanlik egitimi alan
hekimler verdikleri saglik hizmet yogunlugunun
vermis oldugu yiik altinda ezilmekte, gordiikleri
ile tatmin olamamakta,

egitim egitimdeki

bozukluklar ile basar1 ve yeterliliklerinin tam
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olarak kazanilamayacagini belirtmektedirler
(15). Bu noktada hekimin uzmanlik alaninin ne
oldugu 6nem kazanmaktadir. Birgok uzmanlik
alaninda hekimin saglik hizmeti disinda kendini
gelistirmek iizere alacagi herhangi bir egitime
vakti kalmamaktadir. Uludag Universitesi asistan
ve uzman hekimleri iizerinde yaptigi bir ¢alisma
sonuglarina gore calismaya katilan hekimlerin
%18’1 yasam kalitesini biraz kotii ve kotii olarak
degerlendirmistir. Bu ¢alisma sonuglarina gore
Ozellikle arastirma gorevlilerinin  bedensel,
sosyal ve gevresel olarak yasam kalitesi disiik
bulunmustur (18). Eger hekimin saglik hizmeti
i¢in harcadigi zaman azaltilabilirse istatistik,
aragtirma vb konularda kendi ¢abalartyla veya
miifredat cercevesinde daha iyi bir egitim
alabilirler.

Tip egitiminde, arastirma egitimi yalnizca
istatistik igerikli dersler ile ve mezuniyet
oOncesi siiregte yer almaktadir. Bununla birlikte
istatistik egitiminin nihai amagclarindan biri
ise istatistik okuryazarligi yiiksek bireyler
yetistirmektir (19). Diger bir ifadeyle istatistik
formiil,

egitiminin, yalnizca bilgi, sayisal

hesaplamalar iizerinden yiiriitiilmesi yerine
bireylerin istatistik okuryazarligina iliskin tim
becerilere yonelik yiiriitiilmesi Onerilmektedir
(20).
incelendiginde istatistige Ozgili terim, kelime

Istatistik okuryazarligi tanmimlamalart

ve sembolleri kavrama, grafik ve tablolarda
yer alan bilgileri
farkl

istatistik verilerini okuma, yorumlama ve goriis

yorumlama, karsilagilan

baglamlarda (haber, yasam, medya)
gelistirme becerileri olarak tanimlanmaktadir
(21;22; 23; 24; 25; 26; 27; 28; 29). Buna gore
istatistik egitimi alan hekimlerin de belirtilen bu
ozelliklere sahip olmasi beklenmektedir.

Ik olarak 1937°de sadece laboratuvarda degil
klinik tipta da istatistiksel degerlendirmelerin
gerekli oldugu belirtilmistir (30). 1937°den bu
yana internet tizerinde genis ¢apta bir bilgi aginin

kullanima hazir olmasi, teknolojik gelismeler,
erken teshis i¢in yapilan dlg¢iimler gibi kiiltiirel
ve sosyal anlamda bir¢cok degisiklik meydana
gelmistir. Bu  tiirli  gelismeler istatistiksel
anlamda yeterliliklerin daha c¢ok kullanimini
istatistik

okuryazarliginin incelendigi bir caligmada 18

gerektirmektedir. Patologlarin
istatistiksel teknik i¢in ¢ogu patolog hicbir
bilgisi olmadigini veya temel bilgi seviyesinde
oldugunu belirtmistir. Istatistiksel okuryazarligi
ile arastirma yayinlama veya bir istatistik kursu
alma durumlari arasinda pozitif bir iligki oldugu
belirlenmistir (31).  Jinekologlarin istatistik
okuryazarliginin incelendigi bir diger ¢caligmada
ise  hekimlere istatistiksel  okuryazarlik
egitimlerini nasil aldiklari soruldugunda %56’s1
dergi kuliibii adi verilen bir grup doktorun,
tip
dergilerinden smirli sayida makaleyi tartistigi,

genellikle haftalilk veya aylik bazda,

analiz ettigi ve gozden gecirdigi egitimlerden,
%29u informal egitimlerden, %151 dersin bir
parcasi olarak, %11°i ise herhangi bir egitim
almadigini belirtmistir (32). Arastirma sonuglari
aldiklar
derslerden istatistiki yeterlilikler kazandigini

incelendiginde egitim siirecinde
belirten uzman hekim orani oldukga diisiiktiir.
Bunun yani sira Tiirkiye’de uzman hekimlerin
istatistik

herhangi bir ¢alismaya rastlanmamaistir.

okuryazarligi  lizerine  yapilmis

Birgok bilim alaninda oldugu gibi Tip
alaninda da istatistik egitiminin yeri hekimler
tarafindan yapilacak bilimsel arastirmalar ve
yapilan arastirmalarin anlasilirligi noktasinda
oldukca Onemlidir. Buna goére hekimler igin
istatistiksel ~ yeterlilikler ~yalmizca bilimsel
caligmalar yiiriitebilmek adma degil, tibbi
kararlar alabilmek, bilimsel dergilerde yer
alan calismalar1 anlayabilmek adina da gerekli
tip
incelenmesine  ve

goriilmektedir. Bu durum egitiminde
bu

konuda gerekli onerilerin sunulmasina iliskin

istatistigin  yerinin
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calismalarin da 6nemini arttirmaktadir. Ug

bolimden olusan Tip egitiminin sadece

mezuniyet Oncesi kisminda smirli sayida
istatistik dersinin yer almasi, bilimsel arastirma
ve tez hazirlama gerekliliklerinin bulundugu
mezuniyet sonrasi diger bir ifadeyle Tipta
uzmanlik egitiminde ise istatistigin bir yerinin
dikkat

hekimlerde istatistik okuryazarliginin gelisimi,

olmamasi ¢ekmektedir. Bu durum
Tip alaninda yapilan calismalarin gegerliligi,
giivenilirligi ve anlasilirligi adina da &nemli
eksikliklere neden olabilmektedir. Bununla
birlikte belli sayisal veriler iizerinden tibbi
kararlar veren uzman hekimler igin istatistik
okuryazarlig1 olduk¢a 6nemli bir yere sahiptir.
Buna gore farklt uzmanlik alanlarindan uzman
istatistiki

goriislerinin belirlenmesi bu eksikliklerin ortaya

hekimlerin yeterliliklerine iliskin
konulmast agisindan Onemli goriilmektedir.
Bu nedenle bu aragtirmada uzman hekimlerin
uzmanlik  egitiminde  istatistige  iligkin
gorislerini  belirlemek amaciyla su sorulara
yanit aranmistir:

1. Uzman hekimler uzmanlik egitimi siiresince
yaptiklart bilimsel caligmalarda istatistiksel
acidan yardima ihtiyag duymakta midir?
Kimlerden, ne gibi yardimlar almaktadir?

2. Uzman hekimler, uzmanlik tezi ¢aligsmalari
igin gerekli istatistiki iglemleri kendileri mi
yapmaktadir? Kimden ne gibi yardimlar
almaktadir? Bu siirecte ne gibi sorunlarla
karsilagmaktadir?

3. Uzman hekimler lisans egitiminde aldiklar1
istatistik igerikli derslerin bilimsel ¢aligmalar
i¢in yeterli oldugunu disiiniiyor mu?

4. Uzman hekimlere gore tipta uzmanlik
egitiminde istatistik dersi yer almali m1? Bu
konuda gortisleri nelerdir?”

5. Uzman hekimlerin tipta uzmanlik egitiminde

istatistigin yerine iliskin goriisleri nelerdir?”

GEREC VE YONTEM

Arastirma Modeli
Bu arastirma nitel verilerle var olan bir
durumun var oldugu sekliyle ortaya konulmasi
amaclandigindan tarama modelinde olgu
bilim (fenomenoloji) desenine dayali nitel bir
arastirmadir (12). Olgu bilim arastirmalari,
fakat

derinlemesine bilgi sahibi olmadigimiz olgular1

farkinda oldugumuz ayrintili  veya
arastirmay1 amaglar. Bu tiirlii arastirmalarda veri
kaynaklar1 olguyu yasayan ve buna iliskin veri
saglayabilecek bireylerden olusmaktadir (33).
Aragtirmaci, katilimcilar tarafindan tanimlanan
bir olgu hakkinda, insan deneyimlerini aciga
¢ikarmak i¢in uygulanan bir sorgulama stratejisi
yuriitlir  (34). Bu nedenle bu arastirmada
uzman hekimlerin istatistiki yeterliliklerine
iliskin olgularin, uzman hekimlerin goriisleri
dogrultusunda ayrintili  ve  derinlemesine
incelenmesi amaglandigindan arastirma olgu

bilim arastirmasi olarak desenlenmistir

Evren ve Orneklem

Bu arastirmanin evrenini uzmanlhk egitimini
tamamlamis uzman hekimler olusturmaktadir.
Aragtirmada amacgli 6rnekleme yontemlerinden
ornekleme Amagl

kartopu kullanilmustir.

ornekleme, zengin bilgi igerigine sahip
oldugu diistiniilen durumlarin derinlemesine
imkan

ornekleme yontemlerinden kartopu &rnekleme

calisilmasina tanimaktadir. Amagh

ise zengin bilgi kaynagi oldugu bilinen
bireylerden veriler saglanarak bu bireylerin
onerilerinden yola ¢ikilarak ulasilan birey
sayisinin arttirilmasina dayanmaktadir (35).
Buna gore bu arastirmada uzman hekimlerin
istatistiki

yeterliliklerine iligkin  goriislerini

belirlemek  amaclandigindan  arastirmanin

orneklemini Tiirkiye’de gérev yapan 27 farkli
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53  farkh

ve egitim arastirma hastanesinde uzmanlik

uzmanlik alanindan, tniversite
egitimi almis, farkli kidem yillarina sahip 117
uzman hekim olusturmaktadir. Arastirmanin

ornekleminde yer alan uzman hekimlerin

uzmanlik alanlarina gore dagilimi Tablo 1’de
yer almaktadir.

Uzmanlik  alanlarma  goére  dagilimlar
incelendiginde c¢aligma grubunda en ¢ok

Dahiliye (13) ve Acil Tip (13) alanlarindan

Tablo 1. Uzman Hekimlerin Uzmanlik Alanlarmma Giére Dagilimi

Boliim F Boliim F
Dahiliye 13 Aile Hekimligi 3
Acil 13 Radyoloji 3
Genel Cerrahi 8 Ortopedi 3
KHD 7 FTR 3
Uroloji 6 Goz 2
Pediatri 6 Kardiyoloji 1
Anestezi 6 Enfeksiyon 1
KBB 5 Dermatoloji |
Beyin Cerrahi 5 Dahiliye-Yogun Bakim 1
Néroloji 5 KVC 1
Gogiis Hastaliklar 5 Gogilis Cerrahisi 1
Tibbi Biyokimya 4 Anatomi 1
Halk Saglig: 3 Plastik Cerrahi 1
Psikiatri 3 Cocuk Cerrahi 1

uzman hekimlerin yer aldigi goriilmektedir.
Uzman hekimlerin kidem yili incelendiginde
ortalama kidem yili yaklastk 5 yil olarak

belirlenmistir. Uzman hekimlerin kidem yilina

gore dagilimlart ise Tablo 2’de yer almaktadir.

Tablo 2. Uzman Hekimlerin Kidem Yilina Gire Dagilimi

Kidem Yih f Yo
1 ve alti 24 20,5
2 19 16,2
3 11 94
4 12 10,3
5 13 11,1
6 5 43
7 8 6,8
8 6 5,1
9 3 2,6
10 ve iizeri 16 13,7
Toplam 117 100
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Tablo 2 incelendiginde ¢alisma grubunda yer
alan uzman hekimlerin kidem yili bakimindan
en ¢ok %20,5 ile 1 yil ve alt1 kidem yilina sahip
olduklar1 belirlenmistir. Bununla birlikte kidem
yili bakimindan en diisiik 1 aylik, en yiiksek 33
yillik kideme sahip uzman hekim bulunmaktadir.
Farkli kidem yillarindan uzman hekimlerin

olmasi1 arastirma sorularina verilen yanitlar

Ozellikle

kidem yil1 5 y1l ve alt1 uzman hekimlerin ¢aligma

bakimindan 6nemli goriinmektedir.

grubunun  %67,5’unu  olusturmasi uzmanlik
egitimlerinin tizerinden uzun yillar gegmemesi
gorliisme sorulart bakimindan daha faydali
goriilmektedir. Arastirma 6rnekleminde yer alan
uzman hekimlerin uzmanlik egitimini aldiklar

universitelere gore dagilimi ise Tablo 3’te yer

Tablo 3. Uzman Hekimlerin Cahstig1 Kuruma Gére Dagilimi

Universite F Universite F
Adnan Menderes Unv 1 Hacettepe Unv. 2
Afyon Kocatepe Unv 3 Haseki Hast 1
Akdeniz Uny 5 Inénii Uny. 2
Ankara EAH 2 Istanbul EAH 3
Ankara Numune EAH 2 Istanbul Géztepe EAH 1
Ankara Unv. 7 Istanbul Unv 3
Bakirkéy EAH 1 Istanbul Zeynep Kamil 1
Baltaliman1 Hast 1 [zmir EAH 1
Baskent Unv. 2 Kayseri EAH 2
Bozok Unv 1 Kirikkale Unv. 1
Bursa EAH 1 Kocaeli Unv. 1
Cerrahpaga 2 Konya EAH 1
Cumhuriyet Unv. 2 Meram Tip F. 2
Digkap1 2 Okmeydanm1 EAH 1
Dicle Unv 2 Ondokuz Mayis Unv. 4
Dokuz Eyliil Unv 2 Osmangazi Unv 1
Dr. Suat Seren Gogiis Hast 1 RTE Unv. 1
Diizce Unv. 2 Sami Ulus EAH 1
Ege Unv 3 Selcuk Unv. 1
Erciyes Unv 4 Siileyman Demirel Unv 1
FSM EAH 1 Siiteii imam Unv |
GATA 3 Sisli Etfal |
Gazi Unv 6 Tepecik SSK 1
Gaziantep Unv. 4 Ufuk Unv. 1
Gaziosmanpagsa Unv. 18 Uludag Unv. 1

1

Zckal Tahir Burak EAH

almaktadir. Tablo 3’te yer alan uzman hekimlerin
iniversitelere gore dagilimlart incelendiginde
54 farkh

grubunda yer aldig1 goriilmektedir. Bu durum

iniversiteden uzmanin arastirma

aragtirmanin alt amaglar1 diistiniildigiinde elde
edilen bulgularmn farkli iniversitelerin uzmanlik
egitimleri lizerinden elde edilmesi noktasinda

onemli goriilmektedir.
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Veri Toplama Araci

Nitel veri toplama teknikleri ile ele alian
bu arastirmada, kaynak kisilere yoneltilen,
herkes tarafindan ayni sekilde anlasilacak ve
arastirma amaglarina uygun soru listesi olarak

adlandirilan sistemli bir veri toplama teknigi

olarak nitelendirilen anket kullanilmistir
(36). Arastirmada arastirmanin  amaglari
dogrultusunda arastirmacilar tarafindan 7

maddeden olusan anket formu gelistirilmistir.
Anket formunda yer alan sorular Tipta uzmanlik
egitimini tamamlamig 5 hekim, bir 6lgme
ve degerlendirme uzmani ve bir Tiirk Dili
ve Edebiyati uzmani tarafindan incelenmis
ve uzman gorisleri dogrultusunda gerekli
Anket

uzman hekimlerin hangi alanda ve {iniversite

diizeltmeler  yapilmistir. oncelikle
veya egitim arastirma hastanesinde uzmanlik
egitimlerini aldiklar1 ve kac¢ yildir uzman
hekim olarak ¢aligtiklart sorularma ek olarak
uzmanlik egitiminde bilimsel caligmalar ve
tez c¢aligmasinda istatistiksel agidan yardim
alip almadiklari, aldilar ise kimden aldiklar
sorgulanmistir. Bunlara ek olarak lisans ve
uzmanlik egitimlerinde istatistik derslerine
ve son olarak da tipta uzmanlk egitiminde
istatistigin yerine iligkin yanitlarin alinmasini
amaglayan sorular yer almaktadir.

Arastirma verileri e-posta yoluyla toplanmistir
ve yazili olarak kaydedilmistir.

Veriler, Ocak 2018 ile Mayis 2018 tarihleri

arasinda toplanmustir.

Verilerin Analizi
Aragtirmada elde edilen nitel veriler igerik

¢ozlimlemesi  teknigi  kullanilarak  analiz

edilmistir. Igerik analizi yazili veya sozlii
materyallerin sistemli bir sekilde ¢oziimlenip,
insanlarin yazdiklari ve sdylediklerinin agik
talimatlara gore kodlanarak nicellestirilmesi
siireci olarak tanimlanmaktadir (37, 38).

Icerik ¢oziimlemesi, “Sozel veya yazili verilerin
belirli bir problem veya ama¢ bakimindan
smiflandirilmasi, 6zetlenmesi, belirli degisken
veya kavramlarin dlgiilmesi ve bunlardan belirli
bir anlam ¢ikarilmast igin taranarak kategorilere
ayrilmasi1” olarak tanimlanmaktadir (38).

Nitel verilerin yer aldig1 bir ¢aligmada gecerli
bir anlam ve sonu¢ ¢ikarma igin temalar
olusturulmus, zitlik ve karsilagtirmalar yapilmis
benzerlerin gruplanmasina dikkat edilmis, bazi
degiskenlere iliskin frekanslara ve yorumlarina
yer verilmistir (33,39). Analiz siirecinde her
bir uzman i¢in kod (U1,U2... .vb) verilmistir.
Her bir maddeye iliskin olusturulan temalar
iizerinden frekans ve yiizdeler hesaplanmistir.

BULGULAR

Bu boliimde arastirma amaglart dogrultusunda
katilimcilara yoneltilen goriigme sorularina
verilen yanitlar {izerinden elde edilen bulgular
ve yorumlara yer verilmistir. Arastirmanin
birinci alt amaci dogrultusunda katilimcilara
“Uzmanlik egitimi siiresince yaptigmiz bilimsel
calismalarda (makale, sozlii sunum, poster vb.)
istatistiksel ac¢idan yardima ihtiya¢ duydunuz
mu? Eger bir yardim aldiysaniz kimden, ne gibi
yardimlar aldiniz?” sorular1 yoneltilmistir. Elde
edilen bulgular ise Tablo 4’te yer almaktadir.
Katilimceilar yardim aldiklari kisiler bakimindan
yanit verirken birden fazla kisiden yardim
aldiklarini belirtmislerdir.
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Tablo 4: Uzman Hekimlerin Uzmanlik Egitimi Siiresince Yaptiklann Bilimsel Calismalarda

Istatistiksel A¢idan Yardim Alma Durumlarma Iliskin Dagilim

Uzmanlik egitimi siiresince yaptigimz bilimsel ¢alismalarda istatistiksel agidan yardima

ihtiya¢ duydunuz mu?

f %
Evet 106 90,60
Hayiwr 11 9.40
Toplam 117 100,00
Eger bir yardim aldiysaniz kimden, ne gibi yardimlar aldimz? f %
Istatistik uzmani 32 24,62
Biyoistatistik béliimii 6gretim tiyeleri 30 23,08
Boliim 6gretim tiyeleri 27 20,77
Diger 17 13,08
Halk saglig1 bolimii 6gretim iiyeleri 11 8,46
Kendim 10 7,69
Danigman 3 2,31
Toplam 130 100,00

Buna gore Tablo 4’te goriildiigii gibi toplam 117
uzmandan 130 yanit alinmistir.

Tablo 4’te yer alan bulgular incelendiginde
aragtirmaya katilan 117 uzmandan 106’sinin
uzmanlik egitimi siirecinde yaptigir bilimsel
caligmalarda istatistiksel agidan yardima ihtiyag
duydugu goriilmektedir. Bilimsel ¢calismalarinda
yardima ihtiya¢ duymayan 11 uzman hekimden
10’u  bilimsel ¢alismalarinda istatistiksel
islemleri kendinin yaptigmni belirtirken bir
uzman hekim bilimsel ¢alisma yapmadigini
belirtmistir. Bilimsel ¢alismalarinda istatistiksel
yardimin en ¢ok sirasiyla istatistik uzmani

(n=32), biyoistatistik uzmani (n=30), bolim
ogretim iyeleri (n=27) ve halk sagligi bolimii
ogretim tyeleri (n=11) tarafindan saglandigini
belirtmistir. Bununla birlikte danisman (n=3),
kendi boliimii veya diger boliimlerde uzmanlik
egitimi alan hekimler (n=12), web destegi (n=1)
ile de istatistiksel islemlerini gerceklestirdikleri
goriilmektedir. Uzman hekimlerden 13’1 ise
bilimsel caligmalarinda istatistiksel bakimdan
yardimi iki ve daha fazla kaynaktan aldigini
8’
istatistiksel islemleri ticret karsilig1 yaptirdigini

sOylemektedirler. Uzman hekimlerden

vurgulamistir.
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Tablo 5: Uzman Hekimlerin, Uzmanlik Tez Calismasi igin Gerekli istatistiki Islemlere iliskin

Yanitlarmin Dagilim

Uzmanlik tezi ¢alismamz i¢in gerekli istatistiki iglemleri kendiniz mi yaptiniz?

f %
Evet 17 14,53
Hayir 99 81,20
Yanit yok | 0,85
Toplam 117 100,00
Eger bir yardim aldiysaniz kimden aldiniz?
[statistik Uzman1 40 33,33
Biyoistatistik béliimii 6gretim iiyeleri 22 18,33
Kendim 17 14,17
Danigsman 10 8,33
Diger 10 833
Halk saglig1 boliimii 6gretim tiyeleri 8 6,67
Boliim 6gretim tiyeleri 8 6,67
istatistik sirketine 5 4,17
Toplam 120 100,00
Arastirmanin ikinci alt amaci dogrultusunda Hekimlerden  dokuzu  aldiklart  yardim

calismaniz  igin
kendiniz mi

“Uzmanlik tezi gerekli
istatistiki islemleri yaptiniz?
Eger kendiniz yapmadiysaniz kimden ne gibi
yardimlar aldiniz? Bu siiregte ne gibi sorunlarla
karsilastiniz? Goriisleriniz nelerdir?” sorusuna
verilen yanitlara iliskin bulgular Tablo 5’te yer
almaktadir. Katilimcilar yardim aldiklar kisiler
bakimindan yanit verirken birden fazla kisiden
yardim aldiklarin1 belirtmislerdir. Buna gore
Tablo 5’te goriildiigii gibi toplam 117 uzmandan
120 yanit alinmustir.

Arastirmanin ¢alisma grubunda bulunan 117
uzman hekimden 99’u (%81,2) uzmanlk
egitimlerinin sonunda yaptiklari tez caligmasina
iligkin  istatistiki  islemleri  kendilerinin
yapmadigint belirtmistir (Tablo 5). Bununla
birlikte uzman hekimlerin en c¢ok yardim
aldiklarindan en az yardim aldiklarina dogru
strastyla Istatistik uzmam (n=40), Biyoistatistik
bolimii ogretim {iyeleri (n=22), Danigman
(n=10), Halk saghgi bolimi ogretim yeleri
(n=8), bolim &gretim tiyeleri (n=8) ve istatistik
sirketine (n=5) olmak iizere gesitli yollardan
yardim aldiklar1 seklinde yanit vermislerdir.
Tablo 5’te yer alan diger yardim aldiklart
kisiler ise diger uzman veya uzmanlik egitimine
devam eden hekimlerden yardim almiglardir.

karsiliginda ticret 6dediklerini belirtmektedirler.
Tez ¢alismasinda istatistiki islemlerini kendinin
yaptigini belirten 17 uzmandan ikisi uzmanlik
egitimlerinde istatistik ile ilgili egitimler
aldiklar1 yanitim vermistir. Ornegin bir uzman
hekimin yanitt su sekildedir; “Asistanligim
stiresince siirekli istatistik egitimi aldim”.
Uzman hekimleri tez ¢alismalar1 stirecinde
ne gibi sorunlar ile karsilastiklari da goriisme
arasinda yer almaktadir. Ancak
sadece 30 (%26) uzman yasadiklar1 sorunlar
ile ilgili agiklama yapmisti. Buna gore
uzmanlardan 10’u istatistik konusunda yardim
aldiklart kisilerle ilgili sorunlar yasadiklarii
belirtmektedir. Ornegin bir uzman hekim; “Tez
istatistiklerimi istatistik uzmani yapti, tcretler
pahali ve ilgi azd1” yanitin1 vermistir. Bir bagka
uzman hekim ise “baska klinik hocalari yardim
etti, bagkasina bagimli olmak sikinti oldu”
sekilde yanitlamistir. Bir diger uzman hekimin
yanitt ise su sekildedir; “Tez istatistiklerimi
Biyoistatistik hocast ile yaptim, birgok kez
ziyaret etmek zorunda kaldim”.

Uzman hekimlerden dokuzu ise, tez ¢alismalari
stiresince yasadiklart sorunlardan bir digerinin
elde edilen bulgular1 degerlendirme ile ilgili
oldugunu belirtmistir. Ornegin bir uzman “tez

sorulari

131
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Tablo 6. Bilimsel Cahismalan i¢in Lisans Egitiminde Alinan istatistik icerikli Derslerin

Yeterli Goriilme Durumuna iliskin Yamtlarin Dagilim

f Y%
Yetersiz 102 87,18
Yeterli 15 12,82
Toplam 117 100,00

istatistiklerimi istatistik uzmanina yaptirdim,
tartisma ve sonug kisminda zorlandim” seklinde
yanit vermistir. Bir diger uzman ise “Danigman
hocam ve biyoistatistik hocalarindan yardim
aldim, sonuglar1 degerlendirmede zorlandim”
seklinde yanmitlamistir. Uzman hekimlerden
altisina gore tez caligmalarinda yasadiklar:
bir diger sorun ise tez istatistiklerinin yardim
alinarak yapilmasinin zaman kaybina neden
oldugu seklindedir. Ornegin, bir uzman hekim
su sekilde yanit vermistir; “Tez istatistiklerimi
tez hocam yapti, zaman kaybina neden oldu”.
Bir diger uzman hekim ise “Tez caligmamsa
istatistik islemleri istatistik uzmani tarafindan
yapildi
uzadir” seklinde yanit vermistir. Bir uzman ise

ve gecikmeden dolayr tez siirem
“Bagkasindan yardim almak gecikmeye sebep
oldu, ben bilseydim daha giizel istatistikler
yapardim” seklinde yanitlamistir. Tez caligmalart
i¢in bir bagka kigiden yardim alan uzmanlardan
¢l ise sorun yasamadigini belirtmistir.

Aragtirmanin {igiincii alt amaci dogrultusunda
katiimcilara “Bilimsel ¢aligmalariniz  igin
lisans egitiminizde aldiginiz istatistik igerikli
derslerinizin (biyoistatistik vb.) yeterli oldugunu
distiniiyor musunuz? Gorlisleriniz nelerdir?”
sorusu yoneltilmistir. Katilimer yanitlarindan
elde edilen bulgular Tablo 6’da yer almaktadir.
Tablo 6 incelendiginde uzman hekimler lisans
egitimleri kapsaminda aldiklart istatistik igerikli
derslerin bilimsel ¢alismalari i¢in goriislerine
gore 102 wuzman hekim yetersiz olarak
goriirken, 15 uzman hekim yeterli oldugunu
distinmektedir. Uzman hekimlerden 48’1
ise lisans egitiminde alinan istatistik icerikli
derslerin yeterli goriilme durumlarina iliskin
aciklamalarda bulunmustur. Lisans egitiminde

alinan istatistik igerikli egitimlerin alindig1
zamana bagli olarak, yeterli oldugu goriisiine
sahip yedi kisi, yetersiz oldugu goriisiine sahip
iki kisi alinan egitimin uzun siire once alinmasi
nedeniyle unutuldugunu belirtmektedir.
Ornegin bir uzman hekim “lisans egitiminde
var ancak biz uzun zaman kullanmadigimiz i¢in
unutuyoruz” yanitini vermistir. Bir diger uzman
hekim ise “is yogunlugu fazla ve egitim lisansin
ilk zamanlarinda oluyor o yiizden unutuldu”
seklinde yanitlamigtir.  Lisans  egitiminde
alinan istatistik igerikli egitimlerin alindig1
zamana bagl olarak belirtilen bir diger goriis
ise 11 uzman tarafindan benimsenen, istatistik
derslerinin  lisans egitimin son yillarinda
alnmas1 gerektigi goriisiidiir. Ornegin, bir
uzman hekim “Ozellikle ilk senelerde verilmesi
yanlis son senelerde verilmeli” yanitini verirken
bir diger uzman hekim ise “Lisans egitiminin son
senesinde bir egitim olabilir” yanitin1 vermistir.
Zamana bagli olarak belirtilen bir diger goriis
ise istatistik derslerinin uzmanlk egitiminde
alnmas gerektigi goriisiidiir. Ornegin bu goriise
sahip bes uzmandan biri “Ozellikle uzmanhk
egitiminde mutlak olmali”, bir bagka uzman
hekim ise ““ Asistanlikta egitimi mutlaka olmali”
yanitini vermistir.

Tip egitiminin lisans diizeyinde alinan istatistik
derslerinin igerigine bagli olarak uygulamali
olmast gerektigi goriisiini ise 10 uzman
hekimin  belirttigi ~ goriilmektedir.  Ornegin
bir uzman hekim “Lisans egitiminde teorik
dersler yeterli ancak uygulama eksik” oldugu
goriigiindedir. Bir diger uzman hekim ise
“Teorik olarak yeterli pratik olarak yetersiz”
yanitini  vermistir. Uzman hekimler lisans
egitimlerinde aldiklar1 istatistik derslerinin
igerigine bagl olarak da belirtilen farkli diger
gorisler ise su sekildedir; “yurt dis1 stajimda
daha fazla 6grendim”, “daha profesyonel destek
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Tablo 7. Tipta Uzmanlik Egitimde Istatistik Dersinin Yer Alma Durumuna Iliskin Yamtlarin

Dagilim

f %
Evet 101 86,32
Hayir 15 12,82
Kararsizim 1 0,85
Toplam 117 100,00

9

daha giizel olur”, “egitimlerin anlagilir olmasi
ve glincellenmesi gerektigini diistiniiyorum”.
Arastirmanin dordiincii alt amaci dogrultusunda
katilimcilara “Tipta uzmanlik egitimde Istatistik
dersi yer almali midir? Goriigleriniz nelerdir?”
sorusuna verdikleri yanitlar degerlendirilmistir.
Buna gore elde edilen bulgular Tablo 7’de yer
almaktadir.

Tipta uzmanlik egitiminde istatistik dersinin yer
almasina iliskin olarak 117 uzman hekimden
101’1 boyle bir dersin olmasi gerektigini, 15’
gerek olmadigmi, biri ise kararsiz oldugunu
belirtmistir. Bununla birlikte gerekli oldugunu
diistinenler uzmanlik egitiminin  basindan
sonuna hem teorik hem de 6zellikle uygulamali
egitimlerin olmasi gerektigini, ayrica sadece
son yillarda olmasinin daha iyi olacagni,
se¢meli olabilecegi, diger boliimlere yapilanlara
benzer olarak rotasyon seklinde en az bir
aylik siireyle istatistik egitimlerinin alinmasi
gerektigi goriisiindedirler. Uzmanlik egitiminde
istatistik dersinin yer almamasi gerektigini
belirten genellikle
bir neden belirtmemekle birlikte, bu tirli

uzman hekimler ise
derslerin is yogunlugundan dolay1 fazla verimli

olamayacagini, isteyen Kkisilerin kendi 0zel

cabalartyla bu tiirlii yeterliliklere sahip olmalari
gerektigini, asil ilgi alanlarmin hasta tedavisi
olmasi gibi nedenlerden bahsetmektedirler.

alt
dogrultusunda “Genel olarak tipta uzmanlik

Arastirmanin  besinci  ve son amaci

egitiminde istatistigin yeri ile ilgili ne
diistiniiyorsunuz?  Gorigleriniz  nelerdir?”
sorusuna verilen yanitlardan elde edilen

bulgulara Tablo 8’de yer verilmistir.

Tablo 8 incelendiginde tipta uzmanlik egitiminde
istatistiki  yeterlilikler bakimindan yetersiz
oldugu goriisiinde olan 99, yeterli oldugu
goriistinde olan iki uzman hekim bulunmaktadir.
Bununla birlikte her uzman istatistik 6grenmek
zorunda degil, istatistik egitimine gerek yok,
danisman destegi ile saglanabilir, istatistiki
terimler Tirkgelestirilmeli gibi goriisler de
yer almaktadir. Yetersiz oldugunu diisiinen
hekimlere gore uzmanlik egitiminde akademik
bagaridan daha ¢ok saglik hizmetlerinin

ylriitiilmesine  6nem  verildigi, uzmanlk
egitiminin genel olarak standart bir siire¢ olarak
ylritiilememesi nedeniyle istatistik egitiminde
bir standart

stirecinde is yiikiiniin fazla oldugu, kisi kendi

olmadigi, wuzmanhk egitimi

Tablo 8. Tipta Uzmanhk Egitimi ve Istatistiki Yeterlilikler ile ilgili Yamtlarin Dagilim

f %
Yetersiz 99 84,62
Yeterli 2 1,71
Her uzman istatistik 6grenmek zorunda degil 2 1,71
Istatistik egitimine gerek yok 1 0,85
Danigman destegi ile saglanabilir | 0,85
Istatistiki terimler Tiirkcelestirilmeli 1 0,85
Bos 11 9,40
Toplam 117 100
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imkanlar1 dogrultusunda bu tiirlii yeterliliklere
sahip oldugunu, akademisyenlikten sogutan
sebeplerden biri oldugu seklinde goriislerin
bulundugu goriilmektedir.
istatistik

gerekli

Katilimcilar; alaninda  uzman

bireylerden egitimlerin  alinmasi,
istatistik
olmasi gerektigi, saglik kurumlarinda arastirma
acilip

hem danigmanlik hem de egitim yeri olarak

uzmanlik egitiminde egitiminin

danismanlik ve egitim merkezleri

kullanilabilecegi, uygulama  egitimlerinin
olmasi, kisa silireli kurs veya sertifika
programlart  diizenlenmesi, tip egitiminin

her yilinda ders olmasi gerekliligi, istatistik
derslerinin tip egitiminin ileri yillarinda olmasi
gerektigi, akademik hayata da hazirlanilmasi
gerektigi, akademisyenlik diistinenler igin
ek egitim verilebilecegi, segmeli ders olarak
bulunabilecegi, rotasyon egitimi olmasi gibi

onerilerde bulunmuslardir.

TARTISMA VE SONUC
Uzman hekimlerin istatistiki yeterliliklerine
iligkin goriislerinin incelenmesinin amaglandigi
bu elde
dogrultusunda  goriisme

aragtirma  ile edilen bulgular

sorularia  verilen
yanitlara gore ulasilan sonuglara bu baslik
altinda yer verilmistir.

Uzman hekimler hem tez ¢alismalari hem de
diger bilimsel ¢alismalar bakimindan istatistiki
yeterlilikleri noktasinda kendilerini yetersiz
olarak nitelendirmektedir. Bu sonucun, 2002
yilindan itibaren tip fakiiltelerinde yiiriitiilen
egitimde kazandirilmasi hedeflenen beceri ve
tutumlarin yer aldigi “Ulusal Cekirdek Egitim
Programi”nda “Bilimsel bilgiyi iireten bireyler
yetistirmek” temeline dayanan herhangi bir
hedefe rastlanmamasi ile dogrudan iligkili bir
sonug oldugu goriilmektedir (6).

Istatistiki
yetersiz olarak belirten hekimler,

yeterlilikler ~anlaminda kendini
bilimsel
caligmalart i¢in gerekli istatistiki islemler igin
birgok sekilde ve yoldan yardim aldiklarini
istatistik

belirtmislerdir. Uzmanlar en ¢ok

uzmanindan yardim alirken bunu Biyoistatistik
bolimii Ogretim tiiyeleri ve kendi bdlim
ogretim iyeleri izlemektedir. Ancak aldiklari
yardimlar sonucunda &nemli olumsuzluklarla
karsilasmaktadirlar. Bu sorunlar yardim aldiklari
kisiler, elde edilen bulgular1 degerlendirme, tez
istatistiklerinin yardim alinarak yapilmasinin
zaman kaybina neden olmasi ile ilgili sorunlar
yasadiklarini belirtmektedirler. Bununla birlikte
uzman hekimler eger bu yardimi icret karsilig
aldilar ise talep edilen ficretlerin ¢ok yiiksek
oldugu gorisiindedirler. Elde edilen bu sonuglar
ile uzman hekimlerin arastirma yontemleri ve
istatistik konularinda destek bulmakta giicliik
cektiklerini belirttikleri bir diger arastirma
sonucu ile benzerlik gostermektedir (14).

Tip egitiminde istatistik icerikli alinan dersler
lisans egitimi siirecinde yer almaktadirlar.
Aragtirmaya katilan uzman hekimler lisans
egitiminde aldiklar istatistik icerikli derslerin
(biyoistatistik  vb.)

noktasinda yetersiz kaldigini belirtmislerdir.

ise bilimsel ¢aligmalar

Bu sonug istatistik igerikli dersler bakimindan
bir standart olmamasi ile iliskilendirebilir.
Tirkiye’de bulunan tip fakiiltelerinin egitim
bir
tip egitim bakimindan bir standart olmadigi
(6). Tip fakiilteleri

programlarmin incelendigi diger iki ¢alismada

programlarmin incelendigi arastirmada

goriilmektedir egitim
ise istatistik veya biyoistatistik icerikli derslerin
yer aldigi ancak bu anlamda bir standart
olmadig1 sonucuna ulagilmstir (9,10). Bir diger
calisma sonucuna gore tip fakiiltesi egitim
programlart istatistiksel beceriler anlaminda
oldukca yetersiz olarak belirlenmistir (11).
Uzman hekimlerin istatistik igerikli aldiklar
dersleri yetersiz olarak belirtmesi sonucu,
uzman hekimlerin arastirma yontemleri iizerine
yeterli bir egitim almadiklarmi belirttikleri
calismay1 da desteklemektedir (14).

istatistik
derslerinin istatistiki yeterlilikler anlaminda

Mezuniyet Oncesi tip egitiminde
yetersiz goriilme nedenleri arasinda alindigi
zamana bagli olarak uzun siire 6nce alinmasi,
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lisans egitiminin son yillarinda alinmasi ve
uzmanlik egitiminde alinmasi gerektigi seklinde
siralanmaktadir. Istatistik derslerinin igerigine
bagli olarak belirtilen goriisler ise derslerin daha
¢ok uygulamali olarak yiiriitiilmesi yoniindedir.
Bu tiirli derslerin sadece lisans egitiminde
alman derslerle smirli olmasi tip egitiminde
onemli bir eksiklik olarak goriilmektedir. Daha
once de belirtildigi gibi istatistik egitiminin
istatistik okuryazarligi gergevesinde yiiriitiilmesi
onerilmektedir (19; 20). Uzman hekimlerin
gorisleri incelendiginde ise mezuniyet Oncesi
tip egitiminde yer alan istatistik egitiminin

istatistik ~ okuryazarligi  anlaminda  eksik
goriildiigl soylenebilir

Uzmanlhk egitimi stirecinde bireysel
cabalar disinda istatistik egitimine iliskin

program dahilinde herhangi bir egitim yer
almamaktadir. Uzman hekimler ¢ogunlukla
uzmanlik egitiminde istatistik dersinin yer
almasi gerektigi goriisiindedirler. Bu derslerin
uzmanlik egitiminin bagindan sonuna hem teorik
hem de ozellikle uygulamali sekilde, sadece
son yillarinda, diger boliimlere yapilanlara
benzer olarak rotasyon seklinde en az bir
aylik siireyle istatistik egitimlerinin alimmasi
gerektigi seklinde onerilerde bulunmuslardir.
Bu noktada bu durumun tip egitimi agisindan
onemli bir eksiklik oldugu dikkat cekmektedir.
Bununla birlikte uzmanlik egitiminde istatistik
dersinin yer almamasi gerektigini belirten az
sayida katilimcida bulunmaktadir. Bu goriiste
olan uzman hekimler genellikle bu duruma
iligkin bir neden belirtmemekle birlikte, bu
tirlii derslerin is yogunlugundan dolay1 fazla
verimli olamayacagini, isteyen kisilerin kendi
Ozel c¢abalariyla bu tiirlii yeterliliklere sahip
olmalari asil alanlarinin

gerektigini, ilgi

hasta tedavisi olmasi gibi nedenleri One

stirmiistiir. Ancak daha o6nce de belirtildigi
gibi bu goriiste olan oldukg¢a az sayida uzman
hekim bulunmaktadir. Jinekologlarin istatistik
okuryazarligi egitimlerini en g¢oktan en aza
dogru dergi informal

kuliipleri, egitimler,

derslerin bir boliimiinde ve herhangi bir egitim
belirtmektedirler (32).
Patologlar ise istatistik okuryazarligmna iliskin

almadiklart  seklinde

yapilan bir ¢alismada ise istatistiksel teknikler
higbir
bilgi

noktasinda  genellikle bilgilerinin

olmadigint veya temel seviyesinde
olduklarmi belirtmiglerdir (31). Buna gore
hekimler i¢in istatistiksel yeterlilikler yalnizca
bilimsel ¢alismalar yiiriitebilmek adma degil,
tibbi kararlar alabilmek, bilimsel dergilerde yer
alan calismalar1 anlayabilmek adina da gerekli
goriilmektedir.

Arastirmada son olarak uzman hekimlerden
tipta uzmanlik egitiminde istatistigin yeri ile
ilgili goriislerini belirtmeleri istenmistir. Genel
olarak yetersiz oldugunu digiinen hekimlere
gore uzmanlik egitiminde akademik basaridan
daha ¢ok saglik hizmetlerinin yiiriitilmesine
onem verildigi, uzmanlik egitiminin genel
olarak standart bir siire¢ olarak yiiriitiilememesi
nedeniyle istatistik egitiminde de bir standart
olmadigi, uzmanlik egitimi slirecinde egitim
alan hekimlerin is yiikinin fazla oldugu,

ancak  bireysel  ¢abalar  dogrultusunda
istatistiki  yeterliliklere sahip olabildikleri,
istatistiki anlamda yasanilan problemlerin

akademisyenlikten sogutan sebeplerden biri
oldugu gortigiindedirler.
Uzman hekimlerin tip egitiminde istatistigin
yerineiliskin goriisleri dogrultusunda getirdikleri
oneriler ise su sekildedir; uzmanlik egitiminde
istatistik egitiminde yer almasi bunun kurs
veya sertifika programlariyla desteklenmesi,
saglik kurumlarinda ¢aliganlara yonelik hizmet
verebilecek arasgtirma danigmanlik ve egitim
o6nemli
Istatistik
kursu alma durumlan ile arastirma yayinlama

merkezlerini  bulunmasi  gerekliligi

Oneriler arasinda yer almaktadir.

arasindaki pozitif iliski bu tiirli egitimlerin
Onemini ortaya koymaktadir (31).

Tipta uzmanlik 6grencileri tizerinde yapilan bir
¢alismada da bu ¢alismanin sonucuna benzer
sekilde ogrenciler saglik hizmetlerinin yogun
oldugu, aldiklar1 egitimden tatmin olmadiklari,
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basar1 ve yeterlilikler anlaminda eksik oldugunu
diistinmektedirler (15). Bir diger calisma ise
uzman hekimler arastirma yontemlerine iligskin
yeterli bir egitim almadiklarini, bu anlamda

kismen destek bulduklarini ve arastirma
yapmakta problem yasadiklarini, egitim
siirecine mutlaka aragtirma yontemlerine

iligkin bir 6gretim programimin dahil edilmesi

gerektigini belirtmislerdir (14).

elde
uygulayicilara

Aragtirmadan edilen bulgular

dogrultusunda yonelik
oneriler su sekildedir. Uzmanlik egitiminde
hasta hizmetleri kadar bilimsel ¢aligmalara
da yeterince Onem verilmeli bu duruma
kurumdan bagimsiz bir standart getirilmelidir.
Tip egitiminde istatistigin yerine iliskin
olarak gerekli ¢alismalarin yapilip hem lisans
diizeyinde hem de uzmanlik egitimi diizeyinde
istatistik egitiminin yer aldig1 degisiklikler
program  dahilinde  yapilmalidir.  Uzman
hekimlerin bilimsel ¢alisma yapabilmeleri igin
gerekli ortamlar olusturulmalidir. Hekimler,
maddi

manevi olarak yeterince destek gormedikleri

bilimsel c¢aligmalar noktasinda ve
goriisiindedir. Bu nedenle hekimlere gerekli
destegin verilmesi bilimsel ¢alismalarin nitelik
ve nicelikleri anlaminda oldukg¢a etkili olacaktir.
Ancak bu durum kurumlarin inisiyatifine
birakilmamalidir. Bilimsel
istatistik

bir yolla gergeklestirilmesinin arastirmanin

¢alismalarin
islemlerinin  arastirmaci  disinda
giivenilirligini olumsuz etkileyebilecegi durumu
ile ilgili gerekli bilgilendirmeler yapilmalidir.
Hekimlerin bilimsel ¢aligmalarint ytiritiirken
istatistiki anlamda yardim almalarmin ilgili
caligmalarin gilivenirligini dogrudan olumsuz
bir sekilde etkiledigi sdylenemez. Eger hekim
(arastirmaci) ve yardim alinan birey arasindaki
is birligi verimli bir sekilde yiiriitiilebilirse
bu durum arastirmanin niteligini arttiracaktir.
Arastirma igin alinan istatistiki anlamda bir
yardimin niteligi olduk¢a 6nemli goriinmektedir.
Arastirmacilara Oneriler

sekildedir;

ise su
istatistik

yonelik

uzmanlik egitiminde

egitiminin nasil, ne sekilde ve ne kadar siire
ile yer almasi gerektigi arastirilmalidir. Tipta
uzmanlik egitiminde basarili iilkeler belirlenerek
istatistik egitiminin yeri incelenmelidir. Diger
iilkelerin bu konudaki durumlart incelenerek
karsilastirmali caligmalar yapilabilir. Tiirkiye’de
uzman hekimlerin istatistik okuryazarliginin
bir
Buna gore Tiirkiye’de bu tiirlii bir arastirma

incelendigi caligmaya rastlanmamustir.

ylritiilebilir.
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