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ISTANBUL UNiVERSITESi iSTANBUL TIP FAKULTESI
SON SINIF OGRENCILERININ TIP EGiTiMi iLE iLGILi GORUSLERI

THE VIEWS OF INTERN DOCTORS ON MEDICAL EDUCATION IN
ISTANBUL FACULTY OF MEDICINE, ISTANBUL UNIVERSITY

Nilgiil YALCINOGLU, ilker KAYI, Sahin ISIK, Tekin AYDIN, Sehmuz ZENGIN, Selma KARABEY*

OZET

Amag¢: Bu calismanin amaci, Istanbul Universitesi Istanbul Tip Fakiiltesi’nde 2010-2011 yilindaki intérn hekimlerin
aldiklar1 tip egitimini nasil degerlendirdiklerini ve tip egitiminin son yilinda yasadiklar1 sorunlar1 saptamaktir.

Gerec ve Yontem:Kesitsel tipteki bu calismaya, 01 Mayis—15 Haziran 2011 tarihleri arasinda, istanbul Universitesi
Istanbul T1p Fakiiltesi’nde egitim goren 6.simf dgrencisi 288 kisi katilmustir. Katilimcilara sosyo-demografik 6zellikleri,
aldiklar1 tip egitimi ve okulun fiziki sartlart hakkindaki diisiinceleri, intérn hekimlik egitiminde yasadiklari sorunlari,
egitimleri ile ilgili kaygilarini sorgulayan gériisme formu uygulanmustir.

Bulgular:Ogrencilerin  %80,1’inin Istanbul Tip Fakiiltesini birinci sirada tercih ettigini, %86,1°1 okullarmin fiziki
sartlarmin tip egitimi vermeye yeterli olmadigim belirtmistir. Istanbul T1p Fakiiltesi Hastanesinde egitim-hizmet dengesi
soruldugunda, intérnlerin sadece %7,31i egitime dnem verildigini ifade etmistir. Tip egitimi sonunda kendini pratisyen
hekim olarak pratik uygulamalar ve teorik konularda yeterli hisseden dgrencilerin oran1 %14,8’dir. Intérnlerin %63,1’i
aldiklar1 egitimin birinci basamak hizmet sunumuna degil, uzmanlasmaya yonelik oldugunu diigiinmekte ve yalnizca
%181 koruyucu saglik hizmetlerini uygulamada kendisini yeterli hissetmektedir.

Ogrencilerin %81,3’ii tip fakiiltesinin son yilinda TUS’a hazirlanmay: tercih ederken %60,2’si TUS a hazirlanmak igin
dershaneye gitmektedir. Ogrencilerin %88,6’s1 tip fakiiltesinin son yilinda kendisini doktordan ziyade personel gibi
hissettigini ifade etmistir.

Sonuc:T1p Fakiiltelerinde egitim altyapisindaki eksikliklerin giderilmesi, tip egitiminde saghgi koruyucu ve gelistirici
yaklagimlara ©nem verilmesi, Ogrencilerin klinik becerilerinin gelistirilmesi, hekimlik meslegine sayginin tip
fakiiltelerinden baslayarak Ogrencilere hissettirilmesi ve TUS’a giris izninin Devlet Hizmeti Yikimliliigi yerine
getirildikten sonra verilmesi sonucunda, toplum sagligiyla ilgili becerilere sahip, kendine giivenen ve kaygi diizeyi diisiik
hekimlerin yetistirilebilecegini diisiinmekteyiz.

Anahtar Sozciikler: Tip 6grencisi, intérn, tip egitimi, devlet hizmeti yikiimliliga

ABSTRACT

Objective The aim of this study is to determine how do Intern Doctors of 2010-2011 period from Istanbul Faculty of
Medicine, Istanbul University consider the medical education they receive, and the problems they face during the last year
of medical education.

Material and method: 288 sixth year students from Istanbul Faculty of Medicine, Istanbul University participated in this
cross-sectional study between 1 May and 15 June, 2011. We evaluated participants’ socio-demographic characteristics,
thoughts on medical education and the physical conditions of the faculty, the problems in medical education during
internship and the concerns about training via a questionnaire.

Findings: 80.1% of the students preferred Istanbul Faculty of Medicine as their first choice and 86.1% of the students
stated that physical conditions of the faculty were inadequate to provide medical education. When the balance between
education and service in the faculty hospital was questioned, only 7.3% of the interns stated that the importance given to
education is higher. 14.8% of the students felt self-confident as a general practitioner regarding practical skills and
theoretical issues at the end of medical education. 63.1% of interns reported that their education is mostly based on
specialization rather than primary health care, and only 18% of the interns felt competent in providing preventive health
care. 81.3% of students preferred studying for TUS (Exam for Specialization in Medicine) in the final year of medical
school, and 60.2% noted that they attended private courses for TUS. 88.6% of the students expressed that they felt
themselves like a health personnel rather than a physician during the final year of medical school.

Conclusion We think self-confident physicians with low anxiety levels and practical skills in public health will be trained
by improving the educational infrastructure in medical schools, putting more emphasis on preventive health care and
health promotion, improving students' clinical skills, providing respect for medical profession during the faculty years and
allowing students to apply for TUS after fulfilling DHY (Obligation of Public Service).

Key Words: Medical Student, Intern, Medical Education, Obligation of Public Service
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Ogrencilerin tip egitimi ile ilgili goriisleri

GIiRiS VE AMAC:

Meslek hayatina adim atmalarina bir yil kala intérn hekimler
endise kaynagi olabilecek bir¢ok konu ile karsi karstyadir.
Pratisyen hekimligin giderek degersizlestirilmesi ve toplumdaki
saygiliginin yok olmast nedeniyle Tipta Uzmanlik Simavi
(TUS) hekim adaylariin toplumda statii sahibi olabilmek adina
tek amaci haline gelmekte, mezuniyet Oncesi egitimlerinin
yetersizligi ve mezuniyet sonrasi egitim silirecinin belirsizligi
gibi  etkenlerle Ogrenciler daha meslege baslamadan
yipranmaktadir (3).

Yasam boyu siiren tip egitiminin temeli, mezuniyet Oncesi
donemde atilmaktadir. Bu donemde yapilan egitimin titizlikle
belirlenmesi, ulasilabilir, dlgiilebilir amag¢ ve hedefleri olmasi
gereklidir (6). Tip egiminin niteliginin gelistirilmesine yonelik
caligmalar 1980°lerin basindan beri yiiriitilmektedir. Edinburgh
Bildirgesi’nde (1988) tip egitiminin amaci ‘tiim bireyler i¢in
sagligin gelisimini saglayacak hekimler yetistirmek’ olarak
tanimlanmistir (14). Hekimlerin dikkatli bir dinleyici, gézlemci
ve duyarli bir iletisimci ve etkin bir klinisyen olarak yetigmeleri
beklenmektedir (12). Bu sartlarda hekim yetistirmek igin; tip
egitimi ile saglik hizmetleri arasinda es giidiimiin saglanmasi,
egitim igeriginin ulusal gereksinimlere gore belirlenmesi, bilim
ve klinik uygulamalarin entegre edilmesi ve siirekli tip egitimi
onerilmektedir (2).

Halen tlkemizde farkli egitim modelleriyle (klasik, entegre,
interaktif, karma) tip egitimi yapilmaktadir (6). Tip
fakiiltelerinin miifredati incelendiginde 56 tip fakiiltesinden
47’sinde (%83,9) sistem temelli (entegre), 5’inde (%8,9)
disiplin temelli (klasik) ve 3’iinde (%5,3) probleme dayali,
I’inde (%]1,7) ise entegre ve klasik miifredat uygulandig:
goriilmektedir . Istanbul Universitesi Tip Fakiiltesi klasik
miifredatla egitim yapan fakiiltelerden biridir (12).

Tirkiye’deki tip fakiiltelerinde ilk bes yilda gorece daha planlt
egitim verilirken, intdrn egitimi belirsizliklerle doludur. Intérn
egitiminin kurallara baglanmamasi, 6. sinif &grencisinin staj
siiresince  neleri  O0grenmesi  gerektigini, yetki  ve
sorumluluklarini belirleyen bir diizenlemenin bulunmamasi,
hekim-dis1 saglik personelinin yetersiz olmasi ve intornlerin bu
acigr kapatmak icin kullanilmasi, temel amact TUS’a
hazirlanma haline gelmis olan son sinif 6grencisinin is yapmaya
niyetli olmamas1 gibi nedenlerin intdérn egitiminde sorunlara yol
actig1 diistinilmektedir (8).

Bu calisma Istanbul Tip Fakiiltesi’'nde 2010-2011 yilinda
O0grenim goren intdrn hekimlerin aldiklar1 tip egitimini nasil
degerlendirdiklerini ve tip egitiminin son yilinda yasadiklari
sorunlar1 grenmek amactyla planlanmis ve yliriitilmiistiir.

GEREC VE YONTEM:
Kesitsel tipteki bu ¢alismaya, 01 Mayis — 15 Haziran 2011
tarihleri ~ arasinda, Istanbul  Universitesi Istanbul ~ Tip

Fakiiltesi’nde egitim goren 346 intérn hekimden caligmaya
katilmay1 kabul eden 288 (%83,2) kisi alinmustir. Intdrnliikte
arastirma sorularimiza yamit verebilecek diizeyde yeterli
deneyim kazanmalarina olanak tanimak icin, ¢aligma verileri
ozellikle ogretim doneminin sonuna yakin toplanmistir.
Aragtirma Onerisi, soru formu ile birlikte degerlendirme
amaciyla Istanbul T1p Fakiiltesi Etik Kurulu’na sunulmus, Etik
Kurul’un 11.05.2011 tarih ve 918 sayili yazisi ile uygunlugu
onaylanmistir. Katilimcilara sosyo-demografik  6zellikleri,
aldiklart tip egitimi ve okulun fiziki sartlar1 hakkindaki
diisiinceleri, intdorn hekimlik egitiminde yasadiklari sorunlar,
egitimleri ile ilgili kaygilari, devlet hizmeti yiikimliligi
(DHY) hakkindaki diisiinceleri gibi konu basliklarindan olusan
toplam 47 soruluk goriigme formu uygulanmigtir. Form hazir-

lanirken bazi sorularda sonuglar1 kiyaslayabilmek amaciyla daha
once yapilmig benzer ¢alismalardan yararlanilmistir. Sorularin
anlagilabilirligini degerlendirmek ve Onerilerini almak igin
baslangicta 18 intérne pilot ¢aligma yapilmis, ardindan gerekli
diizenlemeler yapilarak form son haline getirilmistir. intdrnlere
arastirma ekibindeki Halk Sagligi uzmanlik 6grencisi tarafindan
Halk Saglig1 ve Psikiyatri stajlarinda teorik egitimlerinden sonra,
staj yaptiklari diger kliniklerde pratik egitimleri sirasinda ve
ogrenci kantininde ulagilmigtir. Calismanin amaci anlatilip,
onaylar1 alinmig, isim vermelerinin beklenmedigi ifade
edilmistir. Halk Saglig1 ve Psikiyatri stajinda olan 6grencilere
dersten sonra anket dagitilip toplanmustir. Kantinde ulasilan
ogrencilerin anketi doldurmalar1 beklenmistir. Farkli stajlarda
pratik egitim goéren intérnlere ise anket formlari arastirma
ekibinde yer alan i¢ intdrniin katkilar1 ile dagitilip, ayni giin
veya ertesi giin toplanmigtir. Bazi 6grenciler anketi doldurduktan
sonra Halk Sagligi Anabilim Dalina kendileri getirmistir. Veriler
45 giin i¢inde toplanmustir. Arastirma bulgularini paylasmamizi
isteyenlerin  iletigim  bilgileri alinarak arastirma raporu
kendileriyle paylagilmistir. Verilerin istatistiksel analizi i¢in
SPSS 15.0 paket programi kullanilmigtir. Veriler ortalama
standart sapma, yilizde oran kullanilarak tanimlanmistir.
Istatistiksel karsilastirmalarda Ki-Kare testi uygulanmis ve
0,05'in altindaki p degerleri anlamli kabul edilmistir.

BULGULAR

Intérnlerin sosyo-demografik ozellikleri ve tip fakiiltesini
tercih bilgileri: Istanbul Tip Fakiiltesi’nde 2010-2011 &gretim
yilinda egitim goren 346 intdrn hekimin %31,5°1 kadin, % 68,5’
ise erkektir. Bizim ¢alismamiza katilanlarin ise %29,9’u (n:86)
kadn, %70,1°i (n:202) erkekti (%% 0,199, p:0,656). Grubun genel
yas ortalamast 24,1£2,06 olup, kadinlarinki 23,7+0,86;
erkeklerinki ise 24,8+2,37°dir. Ogrencilerin %80,1°1 (n:225) tip
fakiiltesini ilk sirada tercih etmis, tip fakiiltesini ilk ii¢ ig¢inde
tercih edenler %91,1 (n:256), kendi istegi ile segenler %72
(n:206) bulunmustur. Tip fakiiltesini kendi istegi ile segme ve iyi
bir gelir vaadini dikkate alma agisindan kiz 6grencilerle erkek
ogrenciler arasindaki fark istatistik olarak anlamlidir (Sirasiyla
¥ 16,31 p <0,001; %* 10,60 p: 0,001) (Tablo 1). Calismaya
alinan Istanbul Tip Fakiiltesi dgrencilerinin %48,6’s1 (n:141)
Anadolu lisesi, %22,4’li (n:65) fen lisesi, %10,3’li (n:30) diiz
lise, %9,7’si (n:28) ozel lise,%5,5’1 (n:16) Ogretmen Lisesi
mezunudur. Intdrnlerin %25,5°1 (n:74) ailesiyle, %53,1°i (n:154)
arkadastyla birlikte yasamaktadir. Ogrencilerin %76,6’s1 (n:220)
Istanbul disindan gelmistir. %70’i (n:203) ailesinin gelir
durumunu orta, %24,5’i (n:71) iyi, %5,5’1 (n:16) kotii olarak
belirtmistir. Calismaya alinan 6grencilerin %54,5°1 (n:158) burs,
%38,3’ti (n:111) kredi almakta, %8,3’i (n:24) yar1 zamanh
calismaktadir.

Tablo 1. Cinsiyete gore ogrencilerin tip fakiiltesini secme
nedenleri*

T kil Cinsiyet
1p akiiltesini Toplam
secme nedeni Kadin Erkek opla

nN |% |[n/N (% [nIN  |% |y |P
Kendi istegim 76/86 [88,4 [130/200 65,0 206/286 72,0 [16,31 <O
Ailem yonlendirdi [22/86 25,6 |65/201 [32,387/287 30,3 (1,30 (0,254
Is bulma kolaylign  [16/86 (18,6 67/201 33,3 83/287 28,9 6,37 0,012
Sosyal statiisti igin  {12/86 (14,0 58/201 28,9 [70/287 P4,4 7,25 (0,007
Iyi bir gelir vaadi  [7//86 8,1 [B0/201 4,9 57/287 (19,9 [10,60 [0,001
Puanim tip 7/86 8,1 2/201 (10,9 9/287 [10,10,5221(0,470
fakiiltesine yetti

*Bu soruda birden fazla segenek isaretlenmistir.
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intornlerin tip  egitimi ortami ve almis olduklart tip
egitimi konusundaki goriisleri: Ogrencilerin %86,1°1 (n:247)

Tablo 3. Egitimle ilgili kaygilar ve koruyucu hekimlik
uygulamalari icin yeterli deneyim kazanma*

okullarinin  fiziki sartlarmin  tip egitimi vermeye yeterli Cinsiyet
olmadigim  diisiinmektedir.  Istanbul ~ Tip  Fakiiltesi Kadin Erkek Toplam
Hastanesinde egitim-hizmet dengesi soruldugunda, intérnlerin nN | % | n/N % | n/N % |y P
%44,9’u (n:129) hizmete, %7,3’0 (n:21) egitime daha fazla Egitim ile ilgili
onem verildigini, %36,2’si (n:104) egitime de hizmete de |kaygilar
onem verilmedigini ifade etmistir. Fakiilteyi genel olarak 1-10  |Acil  hastaya|;q0) g6 g | 195107 |635 |198/281 705 [15.56 | <0001
arasinda bir puan vererek degerlendirmeleri istendiginde ise bu yHa:Slté;i;rlg
soruyu yanitlayan 280 dgrencinin verdigi puanlarin ortalamast | yaqs;;  zarar |53/84 |63,1 | 112197 |56,9 |165/281 (58,7 {0,947 |0,331
ve standart sapmasi 6,39+1,81 olarak hesaplanmistir. Tip  |verme
fakiiltesine girmeden oOnceki beklentilerinin tamamen | Yanhs tant| aoen |ag4 |80/197 406 |119/281 423 |0817 |0.366
karsilandigini belirten ii¢ kisi (%1,1) olmustur. Beklentileri ~ [koyma i : : B :
kismen karsilananlar ise Ogrencilerin %30,5%ini (n:144) | YANNS dilagey 1455 |gor107 416 |1201281 |427 (0314 |0575
olusturmaktadir. ini i
Tip egitimi sonunda kendini pratisyen hekim olarak pratik ;Igtlgrli‘.(izbl?lge“de 38/84 1452 |79/197 |40, |117/281 41,6 10,639 0424
uygulamalar ve teorik konularda yeterli hissedenlerin orani Koruyucu
sadece %14,8°dir (n:42) (Tablo 2). intdrnlerin %63,1’i (n:178) E;;T;rlrlfalan 14/84 \16,7 |62/197 \31,5 \76/281 27,0 16,542 10,011
aldiklar1 egitimin birinci basamak hizmet sunumuna degil,
uzmanlagmaya yonelik oldugunu diisiinmekte ve yalnizca :; Ol:ilgllijliu
%181 (n:51) koruyucu saglik hizmetlerini uygulamada
kendising yete)rli hisse}'?r;ektedi% Ve :;{lgl‘;y‘:t':;:a” 13/82 [159 (38201 |18,9 |51/283 |180 0,367 |0,545
Tablo 2. Tip egitiminin sonunda kendini pratisyen hekim |deneyim
olarak yeterli hissetme* kazanma

*Bu soruda birden fazla segenck isaretlenmistir.

Say1 Yiizde

Hem teorik hem pratik uygulamalarda
yetersiz P vo 135 %46.6  Tablo 4. Egitim boyunca edinilen klinik ve teorik bilgiye ulasma

- - - yollar1*
Teorik  konularda _yeterll, pratik 80 %276 Cinsiyet
uygulamalarda yetersiz
Hem teorik hem pratik uygulamalarda | ,, %14.8 Kadin _ [Erkek Toplam
yeterli 0L n/N (% /N % [n/N % pk* P
Teorik konularda yetersiz, pratik | ,, %8.3 E'aSilk ; 45/86 | 52,3 | 114/201 |56,7 | 150/287 |55,4 | 0470 | 0,493
uygulamalarda yeterli : Itaplardan
*Bu soruda birden fazla segenek isaretlenmistir. Asistanlardan | 38/86 | 44,2 | 86/201 |42,8| 124/287 | 43,2 0,048 | 0,826

Hocalardan 47/86 | 54,7 | 75/201 |37,3| 122/287 |42,5| 7,408 | 0,006

EBgitim ile ilgili genel kaygilar Tablo 3’te sunulmustur.  |Dershaneden | 31/86 |36,0| 49/201 |244| 80/287 |27.9 4,079 | 0,043
Ogrencilerimiz en  ¢ok acil hastaya yaklasim (%70,5) [y qaclanmdan| 6/86 | 7.0 | 33201 | 16,4| 39/287 | 136 4,572 | 0,032
konusunda kaygi duyarken, en az koruyucu hekimlik Elekironik
uygulamalarinda (%27) kaygi duymaktadir. Ogrencilerin ortamdan 7/86 | 8,1 | 21/201 |10,4| 28/287 | 9,8 | 0,364 | 0,546

%81,3’ti  (n:235) tip fakiiltesinin son yilinda TUS’a
hazirlanmay1 tercih ederken, %60,2’si (n:171) TUS’a
hazirlanmak icin dershaneye gitmekte, %45°1 (n:130) klinik
tecriibe de kazanmayr istemektedir. Intdrnlerin %39,1’i
(n:109) TUS’a calismanin tip egitimini olumsuz, %30,5’1
(n:85) olumlu etkiledigini belirtirken, %35,6’s1 (n:99) DHY
tamamlandiktan sonra TUS’a giris hakki verilmesi ile tip
egitiminin daha verimli olacagim diisiinmektedir. Ogrencilerin
%88,6’s1 (n:256) tip fakiiltesinin son yilinda kendisini personel
gibi hissettigini ifade etmistir.

Egitim ortamlarini nasil degerlendirdikleri ¢oktan seg¢meli
olarak soruldugunda ogrencilerin %66,4’1 (n:170) basibos-
sistemsiz, %17’si (n:46) asir1 otoriter-baskici, %16,3’1 (n:44)
asirt hiyerarsik, %7,1’1 (n:19) islevsel, %5,6’s1 (n:15)
demokratik olarak degerlendirmistir.

Intdnler egitimleri ile ilgili teorik ve klinik bilgileri en g¢ok
klasik kitaplardan, daha sonra asistanlardan, {igiincii sirada da
hocalardan o6grendiklerini belirtmislerdir. “Egitimle ilgili
sorunlarinizda hocalariniza ulagabiliyor musunuz?” sorusuna
yanit olarak ulasabildigini belirtenlerin orani %27,5’dur (n:79)
(Tablo 4). Calismaya alman Ogrencilerin %60,2’si (n:171)
dershaneye gitmektedir. Dershaneye giden kiz &grenciler
erkek oOgrencilerden anlamli olarak fazladir (o :31,410
p<0,001). “Lise mezunlarma tip fakiiltesini Onerir misiniz?”
sorusuna Ogrencilerin %58,2’1 (n:164) ‘“hayir, onermem”;
%32.3”1 (n:91) ise “evet dneririm” vanitin1 vermistir.

*Bu soruda birden fazla se¢enek isaretlenmistir.

TARTISMA:

Bir iilkenin saglik hizmetleri ve tip egitimi planlanirken, o iilkenin
en sik goriilen hastalik, 6liim, ekonomik kayip ve isgiicii kaybina
sebep olan saglik sorunlar1 goz oniine alinmalidir. Ulkemizde tip
fakiiltelerinde toplumda yaygin olarak gorilen saglik
sorunlarindan uzak, toplumda az goriillen hastaliklarin ayrmtili
olarak dgretildigi bir egitim sistemi uygulanmaktadir (1,3). Pratik
uygulamalarin fiziki sartlarin yetersizligi sebebiyle yapilamadigy,
pratisyen hekim olarak kendine glivenmeyen, koruyucu hekimlik
uygulamalarini biitiin olarak bakildiginda bilmeyen ve bu egitim
eksikligi  sonucunda uzmanlagsmaya yoneltilen  hekimler
yetistirildigi  bildirilmektedir  (6,15). Bizim arastirmamizin
sonuglari da bu diisiinceleri desteklemektedir.

Tip egitiminin temel amaci, Edinburgh bildirgesinde belirtildigi
gibi “tiim insanlarin saglik diizeylerini yiikseltecek hekimler
yetistirmek™tir (14). Bu amaca ulagsmada sagligin gelistirilmesi
cabalarmm rolii biyiiktir. Bu dogrultuda saglik hizmet
sunumunda Oncelenmesi gereken anlayis, tedavi edici hekimlikten
ziyade, saglig1 koruyucu ve gelistirici hekimlik uygulamalar iken;
intdrnlerin yalnizca %18’ (n:51) bu konuda yeterli deneyim
kazandigin1 bildirmistir. Ancak, egitimleri siiresince koruyucu
hekimlik uygulamalar i¢in kaygi duyanlarin orani ise %27 (n:76)
olarak belirlenmistir. Bu durum, tip egitiminin halk saglig:
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anlayisindan uzak, tedavi odakli bir anlayisla siirdiiriildiiglinii ve
dolayisiyla intornlerin de bu anlayisa sahip hekimler olarak
yetistigini diistindiirmektedir..

Bizim ¢alismamizda 6grencilerin %91,1°1 tip fakiiltesini ilk ¢
sirada tercih ederken, Koksal ve ark.’nin (7) 1999 yilinda
Cerrahpasa Tip Fakiiltesi 6grencilerinde yaptiklari ¢aligmada bu
oran %62,5 bulunmustur. Caligmaya alinan 6grencilerin %72’si
tip fakiiltesini kendi istegi ile segtiklerini belirtirken, soz edilen
caligmada ise 6grencilerin %62,3’{ tip fakiiltesini kendi istekleri
ile secmiglerdir. Bu bulgularla hekimlik mesleginin son yillarda
daha cazip hale geldigi soylenebilir. Iki calismanmin yapildig
yillar arasinda bu agidan dnemli olabilecek farkliliklar arasinda,
2005 yilinda tip fakiiltesi mezunlarina DHY getirilmesi ve 2003
yilinda baslatilan Saglikta Doniistim Programi sayilabilir. Tip
fakiiltesinden mezun olur olmaz, DHY ile is garantisinin
olmasinin, hekimligin son yillarda daha cazip bir meslek haline
gelmesinde katkisi olabilir.

Calismamizda &grencilerin %86,1°1 (n:247) okullarinin 6grenci
sayisina gore, tip egitimi vermek i¢in yemekhane, kiitiiphane,
sosyal tesisler, intdrnlere ait nobet odalari, amfiler, pratik
yapmak i¢in muayene ve hasta odalart gibi fiziksel kosullarinin
yetersiz oldugunu diisiinmektedir. Ogrencilerin fiziki sartlarla
ilgili olarak bu derece yiiksek oranda sikayetci olmasina karsin,
tip fakiiltelerinin altyap1 yeterliligi gozetilmeksizin salt 6gretim
iiyeleri sayilarina bakilarak kontenjanlarinin artirilmasi, bu
sorunu daha da agirlastiracak gibi goriinmektedir. Gelecekte
daha da artmasi beklenen 6grenci sayilari diisiiniildiigiinde, bu
konu acil ¢6ziim bekleyen bir sorun olmayi siirdiirecektir.
Calismaya katilan dgrencilerin %71,0’1 Anadolu ve Fen Lisesi
mezunudur.. Ogrencilerin liseden mezun olduklar1 tarihe en
yakin veri olarak 2003-2004 yilininkilere ulagilabilmistir. O yil
Tirkiye’deki lise mezunlarinin %14,85’ini Anadolu Lisesi, %
0,95’ini Fen Lisesi mezunlarimin olusturdugu(13) ve bu liselerin
girig sinavini kazanmak icin yiiksek bir akademik basar1
gerektigi dikkate alindiginda, istanbul T1p Fakiiltesine girenlerin
iilkemizdeki lise mezunlari arasinda akademik basari diizeyi
daha yiiksek dgrenciler oldugu anlagilabilir. Universite giris
snavinda Istanbul Tip Fakiiltesi’ni kazanan 6grenciler yaklasik
ilk % 0.2’lik bagar1 diliminde yer almaktadir (5). Egitimlerinin
erken yillarindan itibaren sahip olduklar1 yiiksek akademik
basarinin Istanbul Tip Fakiiltesi 6grencilerinin beklenti diizeyini
yiikselttigi, fakiiltenin sahip oldugu kisith fiziksel olanaklarla

ogrencilerinin beklentilerini karsilayamamis oldugu
sOylenebilir.
Egitim-hizmet dengesi sorgulandiginda egitime Onem

verildigini diisiinenler %7,3 ile diisiikk bir oran iken, hizmete
onem verildigini diisiinenlerin %44,9, ne egitime ne de hizmete
onem verildigini diisiinenlerin oranlarinin ise %36,2 gibi gorece
yiiksek bulunmasi dikkat gekicidir. Ogretim iiyesi-dgrenci
iligkilerini yeterli bulanlarin oran1 da benzer sekilde diisiik tespit
edilmistir (%38,8). Bu durum o6zellikle yar1 zamanli c¢alismaya
bagl olarak Ogretim iiyelerinin fakiiltede gegirdikleri zamanin
kisitli olmasinin yan1 sira, hizmet yiikiiniin fazla olmasi ve diger
yandan hizmet sunumunu dnceleyen bir anlayisin hakim olmasi
nedeniyle egitime ve Ogrenciye ayrilan zamanin az olmasinin
gostergesi olabilir (6,9). Universitelerde gegtigimiz aylarda
uygulamaya baglanan performansa dayali 6deme sistemi
ozellikle egitime ayrilan zamanlar1 azaltmasi ve hizmet odakli
olmast nedeniyle bu durumu gelecekte daha da kétiilestirebilir.
Koksal ve ark.’nin (7) ¢alismasinda 1999 yilinda Cerrahpasa
Tip Fakiiltesi o6grencilerinin  %20,2’si  aldiklar1  egitimin
pratisyen hekimlik i¢in yeterli oldugunu disiiniirken, bizim
caligmamizda bu oran %14,8’de kalmigtir. Bu sonug¢ tip
fakiiltesi egitiminin pratisyen hekim yetigtirmekten daha da
uzaklastiginin veya daha cok uzmanlagmaya dogru gittiginin

gostergesi olabilir.

Nitekim Ogrencilerin %63,1°1 (n:178) aldiklar1 egitimin birinci
basamak hizmet sunumuna degil, uzmanlasmaya yonelik
oldugunu diisiinmektedir. Bu sonu¢ muhtemelen Tiirkiye’deki
tip egitiminin ¢ok yiikli bir miifredatla yiriitiilmekte olusuyla
ilgilidir (6,11). Istanbul Tip Fakiiltesi’nde klasik miifredata
dayali tip egitimi uygulanmaktadir (12). Klasik tip egitiminin
olumsuz yonii asir1 bilgi ile yiiklenerek yetisen hekimlerin
toplumun saglik ihtiyaglarina yanit verememesidir (4).
Egitimlerinin biiylik kismin1  hizmet sunumunda {icilincii
basamak olan iiniversite hastanelerinde yapan hekim adaylari
toplumdan, toplumun saglik sorunlarindan ve gelecekte
calisacaklar1 saglik sisteminden uzakta yetismektedirler. Klasik
tip egitiminde hastane agirlikli egitim vardir ve iiclincii
basamakta tan1 ve tedavisi zor olan ve birinci/ikinci basamakta
¢ozillemeyen vakalar izlenmektedir. Bizim g¢aligmamizda
ogrencilerin ancak %14,8’inin kendisini pratisyen hekim olarak,
%18’inin de koruyucu hekimlik uygulamalarinda yeterli
hissetmesi, Istanbul T1p Fakiiltesi’nde uygulanan klasik egitimin
sonucu olabilir.

Diinya Hekimler Birligi’nin de tip egitiminin amacini, “hasta ve
toplum icin kaliteli koruyucu ve tedavi edici hizmet vermeyi
saglayan bilgi, beceri, degerler ve davramis bicimlerinde
‘yetenekli ve yeterli’ olan hekimleri yetistirmek™ seklinde ifade
etmesine (10) ragmen, tip egitiminde aksakliklar sonucu
calismaya alinan Ogrencilerin yaridan fazlasi acil hastaya
yaklasim ve hastalara kasitsiz zarar verme, yartya yakin bolimii
ise yanlis tedavi uygulama, yanlis tan1 koyma kaygist duymakta,
klinik becerilerde yetersiz olduklarimi diisiinmektedir. Anketi
dolduran 6grencilerin %70,5 gibi yiiksek bir oranda acil hastaya
yaklasim  konusunda  kaygi  duymalari, Istanbul Tip
Fakiiltesi’nde Acil Tip Anabilim Dali’nin olmamasi , bu nedenle
acil tip hizmetlerinin ve egitiminin organizasyonunda yasanan
eksiklik ve mevcut yapinin acil hastayr biitiinsel degil, ilgili
klinik dal c¢ergevesinde kisith olarak degerlendirmesinden
kaynaklaniyor olabilir. Ote yandan giderek iirkiitiicii boyutlarda
artmakta olan hasta ve yakinlari tarafindan siddete ugrama
endisesi de Ogrencilerin yasadiklari bu kaygida pay sahibi
olabilir. Ogrencilerin %68,4’ii koruyucu saghk hizmetlerinde
kendisini yetersiz bulmaktadir. Tibbi uygulamalarla ilgili
duyulan kaygilar, tip Ogrencilerinin genel pratisyen olarak
kendine giivenmemesine ve Ogrenciligin bir devami olarak
uzmanlik egitimini segmelerine neden olabilir (15).

Calismaya alinan Ogrencilerin sadece %5,6’smin  egitim
ortamlarinin demokratik oldugunu belirtmeleri, 6zgiir bir egitim
ortami sunmak agisindan goézden gecirilmesi gereken bir
bulgudur. Bu bulgu, alt1 yillik zor bir egitimin son yilinin son
giinlerinde, 6grencilerin ¢ogunlugunun (%86,1) kendisini egitim
siireclerinde s6z sahibi olmayan siradan caligsanlar (personel)
gibi hissettigini ifade etmesiyle birlikte ele alindiginda dikkat
cekicidir. Intdrnlerin %66,4’iiniin egitim ortamlarini basibos-
sistemsiz olarak degerlendirmeleri, tip egitimlerinin son yilinda
ne yapacaklarinin belli olmamasindan kaynaklanmisg olabilir.
Intdrn egitiminde dgrencileri derinden etkileyen baska bir sorun
daha yasanmaktadir: 6grencilerin %88,6’s1 (n:256) intornliikte
kendilerini birer hekim veya Ogrenci gibi degil, hastanede
calisan  diger elemanlar (personel) gibi hissettigini
belirtmektedir. Intdrnlerin %86,8’i intérn hekimlik egitiminin
yeterince yapilandirilmamis oldugunu belirtmektedir (Tablo 5).
En sik sikayetler 6gretim iiyelerinin ilgisizligi, asistanlarin koti
muamelesi olmustur. Intérn hekimlerin yapacaklari islerin belli
olmamasi, onlarin diger saglik personeli tarafindan istismar
edilmelerine de yol agmaktadir. Egitimleriyle ilgili olmayan,
aslinda yardimci saglik personelinin yapmasi gereken islerle ¢ok
zaman kaybetmektedirler. Bu durumun, egitimlerinin son
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Ogrencilerin tip egitimi ile ilgili goriisleri

yilinda hem TUS’a hazirlanmayr hem de klinik tecriibe
kazanmay1 planlayan intornler i¢in ayri bir endise yarattigi
sOylenebilir.

Uygulanan saglik politikalar1 da bir iilkenin tip egitimini
yakindan etkilemektedir. Ulkemizde son yillarda uygulanmaya
baslanan Saglikta Doniisiim siirecindeki belirsizlikler, tip
ogrencilerinin gelecekleri hakkindaki kaygilarini artirmaktadir.
Gerek medyadaki saglik programlarinda, gerekse kamu veya
0zel sektordeki hizmet sunumunun odaginda basit, ucuz ve
etkili koruyucu hekimlik uygulamalarindan ziyade tedavi edici

hekimligin ~ yer  almasi Ogrencilerin  uzmanlagmaya
yonelmelerinde etkili olabilir.
Tablo 5. intérn egitimindeki temel sorunlar*®

Cinsiyet

Kadin Erkek Toplam

n/N [% [n/N % [n/IN % 1 P
Intérn  egitimi
yeterince 76/85 (89,4 [173/202 [B5,6 P49/287 86,8 0,739 0,390
yapilandirilma
mig
Egitime
ayrilan zaman [p4/85 [753 [134/202 §6,3 [198/287 69,0 P.244 0,134
yetersiz
Egitim ve
teknolojik  baee o6 hooi202 W95 [143/287 W98 0,028 D867
altyap1
yetersizligi
Calisma 30/85 P59 [08/202 W85 [137/287 W77 0,166 0,684
siireleri uzun
Egiticiler —lay/5 Bgg 02202 W55 [125/287 W36 [1,099 0,204
yeterli degil
Sunulan
saglk hizmetily a5 118 U302 P13 53287 185 3,603 0,058
ve gesitliligi
yetersiz

*Bu soruda birden fazla segenek isaretlenmistir.

SONUC VE ONERILER

Mezuniyet 6ncesinde, 6zellikle intdrnliik egitiminde eksiklikler
ve gelecek kaygisi, tip Ogrencilerini meslek hayatlarina
baslamadan psikolojik olarak yipratmaktadir. Tip egitimi
Ogretim yeleri, asistan ve hatta idari personelden, altyap1 ve
egitim politikalarina kadar bir¢gok boyutu i¢inde barindiran
kurumsal bir yapi ile 6grenciler arasindaki karsilikli iliski ve
etkilesimle  sekillenmektedir. Kurumsal agidan egitim
altyapisindaki eksikliklerin giderilmesi, sagligi koruyucu ve
geligtirici  yaklagimin tim tip egitimine hakim kilinmasi,
ogrencilerin klinik becerilerinin gelistirilmesi ve hekimlik
meslegine saygmin tip fakiiltelerinden bagslayarak ogrencilere
hissettirilmesi sonucunda, toplum sagligiyla ilgili becerilere
sahip, kendine giivenen ve kaygi diizeyi diisiik hekimlerin
yetistirilebilecegini  diigiinmekteyiz. Diger yandan diinya
genelinde asir1 uzmanlagsmaya yonelik bir saglhk ortami
karsisinda &grencilerin de belirtilen anlayis ve becerilere sahip
olabilmek yoniinde odaklanabilmeleri i¢in daha dnceki yillarda
oldugu gibi TUS’a giris izninin DHYyi yerine getirdikten
sonra verilmesi Onerilebilir.

Tip Fakiilteleri yeterli bilgi ve beceriye sahip hekim yetistirme
sorumlulugu olan kurumlardir. Bu aragtirma asil olarak
Istanbul Tip Fakiiltesi’'nde 6grenim goren intdrnleri temsil
etmekle birlikte, lilkemizdeki birgok tip fakiiltesinin de benzer
durumda oldugunu sdylemek yanlis olmaz. Bulgularimiz tip
egitiminin amag ve hedeflerinin ivedilikle belirlenmesi ve

egitim programlarinin buna gore olusturulmas:t gerektigini
gostermektedir. Cok 6nemli bir diger nokta ise tip fakiiltelerinin
fiziksel olanaklar iyilestirilmeden kontenjanlarinin artiritlmasi
uygulanmasina son verilmesi gerekliligidir. Aksi takdirde tip
fakiiltelerinin eski bir deyisteki gibi “candan eden yarim
hekimler” yetistirmek durumunda kalmalar1 kaginilmazdir.
TESEKKUR: Anket ¢alismaniza katilarak, fikirlerini bizimle
paylasan Istanbul Universitesi Istanbul T1p Fakiiltesi 2010-2011
yil1 6. Sinif 6grencilerine tesekkiir ederiz.
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