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Ozet
Giris: Birinci basamak saglik hizmetlerinin gelistirilmesi mezuniyet dncesi tip egitimi ile iligkilidir. Bu
calismada, bir tip fakiiltesinin mezuniyet Oncesi doneminde aile hekimligi egitim programinin
yiiriitiilmesinde paydas deneyimlerinin ve goriislerinin degerlendirilmesi amaglanmistir.
Gere¢ Yontem: Tanimlayici tipte olan bu arastirmada fenomenolojik bir arastirma kurgusu nicel verilerle
zenginlestirilerek karma desen uygulanmistir. Ekim 2018—Nisan 2019 tarihlerinde veri toplama siireci
gergeklestirilmigtir. Maksimum gesitlilik saglanarak 10 intérn ile iki odak grup goriismesi, 10
akademisyen ve 8 aile hekimi ile derinlemesine goriismeler gerceklestirilmistir. Goriismelerden elde
edilen nitel verilere icerik analizi uygulanmistir. Bulgularin tanimlanmasi asamasinda, dogrudan
alitilarla desteklenen veriler bulgular kisminda sunulmustur.
Bulgular: Icerik analizinde ortaya ¢ikan temalar, dort ana grupta toplanmustir: Hedefler, programm
kapsami, 6grenme siireci, 6lgme-degerlendirme. Hedefler temasi kapsaminda 6ne ¢ikan kodlar; hedeflerin
acik ve anlagilir olusu, ihtiyaca uygunlugu ve hedeflere ulagmadir. Programin kapsami temasinda ise;
kuramsal dersler ve igerigin ihtiyaca uygunlugu 6ne ¢ikmaktadir. Ogrenme siireci temasinda; derse
katilim, sahadaki iliskiler ve saha organizasyonun sagladigi katki,
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Aile hekimligi, halk saglig1, hacmi ve ihtiyaca uygunlugu ve siireci etkileyenler durumlar 6ne
mezuniyet dncesi egitim, cikmaktadir. Olgme-degerlendirme temasinda; sozlii ve yazih
topluma dayal egitim geribildirimler, dosya degerlendirmesi, sunumlar ve devam durumu
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bir
olusturdugunu vurgularken Ogrenciler i¢in de

katilimlarinin ~ 6niinde ~ 6nemli bariyer
TUS’un benzer etkiyi yarattigini ifade etmislerdir.
Sonu¢: Nitelikli bir topluma dayali
yiriitiilebilmesi igin saglik hizmet sunucular ile
tniversitelerin tiim paydaslar1 dahil edecek bir
isbirligi yapmasi onemli goriilmektedir. Caligma,

aile hekimligi uygulamasimin halk saglig: staj1 ile

egitim

entegre uygulandigr bir fakiiltede katilimcilarin
olumlu goriislerin yamsira uygulamaya doniik
Onerilerini ortaya ¢ikarmustir.

Abstract

Introduction: The development of primary health
care services is related to undergraduate medical
education. In this study, it was aimed to evaluate
stakeholder experiences and views in the
implementation of the program.

Method: In this descriptive study,
phenomenological research was enriched with
quantitative data and a mixed design was applied.
Data were gathered between June 2018 - August
2019. Ten in-depth and two focus group interviews
were conducted with interns, and 10 academicians
and 8 family physicians were interviewed in order
to provide maximum diversity. Content analysis
was applied to the qualitative data. Data were
presented with direct quotations in the findings
section.

Findings: The themes that emerged in the content
analysis were categorized into four main groups:
objectives, the content of the program, learning
process, assessment, and evaluation. Codes of the
objectives theme were; clarity of the objectives met
to the educational needs and achievement of the
objectives. In the content of the program theme,
codes were lectures and suitability of the content to
the educational needs. In the theme of the learning
process prominent codes were; participation, the
relationships in the field and the contribution of the
field organization, accessibility and contribution to
the supervisor, the volume of the physician practice
file and the suitability to the need, and the factors
affecting to process. In the measurement-
evaluation theme, codes were; verbal and written
feedback, portfolio evaluation, presentations, and
attendance. Although there is a broad consensus on
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the educational objectives, it is possible to
epitomize the supervisor's views regarding the
achievement of the objectives as “open to the effort
to renew and develop the objectives”. The students
mainly criticized the repetition of the content of the
program. Students' expectations are more practical
methods rather than theoretical loading.
Stakeholders agreed on the time allocated for
lectures during the learning process. It is important
that the competencies are known and applied in the
same clarity by all stakeholders, including family
physicians. The supervisors and family physicians
emphasized that workloads constitute an important
barrier to their participation in education, and
indicated that specialty selection exam has created
a similar effect for students.

Conclusion: In order to carry out a qualified
community-based education, it is considered
important for health service providers and
universities to cooperate with stakeholders. The
study revealed the positive views as well as
practical recommendations of the participants in a
medical school where family medicine practice is
integrated with public health internship.

GIRiS
Aile hekimligi / genel pratisyenlik tanimlari
zaman iginde hizmetlerinde gegtigimiz 20 yilda
kokten degisime ugramis olmakla birlikte uygun
bir yapilanma ile tlkenin saglik sorunlarini
6nemli oranda ¢Ozebilecek hizmet alanmidir ve
saglik sistemi iginde merkezi bir konumda
bulunmaktadir (1). Aile hekimligi egitimi birden
fazla yol ile yiiriitilmektedir. Tip Fakiiltelerinde
79 aile hekimligi anabilim dalinda ve egitim
aragtirma hastanelerinde 35 aile hekimligi
kliniginde aile hekimligi “uzmanlik egitimi”
stirdiirilmektedir (2). Bununla birlikte Saglik
Bakanligi, sahada bulunan uzman olmayan
ancak aile hekimligi yapan hekimlere yonelik
“sozlesmeli aile hekimligi egitimleri” ve iki
asamali uyum egitimleri gibi egitimler
uygulamaktadir (3).
Aile hekimligi sistem degisikliginden uzmanlik
egitimi ile mezuniyet Oncesi tip egitimi de
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etkilenmistir. Uzmanliga yonelik farkli egitim
yollari, hekim adaylarmim mezuniyet dncesinde
saha uygulamalarina hazirlanmasinda yeni

hale
egitim

diizenlemeler
getirmistir  (4). Tip fakdltelerinin
programlarinin  i¢inde bulundugu
ozellikleri ve oncelikli saglik sorunlart g6z

yapilmasmm1  gerekli

toplumun

oniinde bulundurularak gelistirilmis olmasi,
toplumun bu Ozelliklerinin farkinda olan
hekimler  yetistirilebilmesi ~ i¢in  egitim
uygulamalarinin bir kisminin toplum igindeki
saglik
6nemlidir (5,6). Mezuniyet 6ncesi programlarda
aile hekimligi egitimi ders kurullar1, modiiller ya
da stajlar iginde yer almaktadir. Mezuniyet

kuruluslarinda gerceklestirilmesi

oncesi aile hekimligi son sinif stajlari, aile
hekimligi anabilim dallarinda
gerceklestirilmekle birlikte, Saglik
Bakanlhigr’nin Yiiksek Ogretim Kurumu’na 2013
yilinda yaptigi tanimlama geregi - mevcut 6.
smif halk sagligi stajmin icinde bir hafta
kuramsal ve {i¢ hafta uygulama olmak {izere bir
ay1 kapsayan bir
yiriitiilebilmektedir (7).
Halk saglig1 ve aile hekimligi alaninda yiiriitiilen
belli  Olgiide
fakiiltelerinde

program olarak da

kazanimlari
(4,6).
mezuniyet Oncesi egitimlerde yer alan aile
hekimligi egitim programlari, birinci basamak
saglik

programlarin

ortlismektedir Tip

hizmetlerinin ~ taninmasinda  ve
6grenilmesinde olanaklar sunmaktadir. Gorev
alma olasihig1 olan kurumlarin (ASM’ler, Il ve
flge Saglik Miidiirliikleri gibi) tanmasi, olast
gorevler hakkinda bilgilerin &grenilmesi ve
beceri kazandirtlmas: hedeflenmektedir (8,9).
Ancak tip fakiilteleri bu stajlarin toplum iginde
ylriitiilmesine yonelik sorunlar
yagayabilmektedir (5). Ydriitilen programlara
iliskin mevcut uygulama ve deneyimlerin
paylasilmasi karsilagilan sorunlarin ¢ziilmesine
katk1 saglayacaktir.

Ege Universitesi Universitesi Tip Fakiiltesinde

yiiriitiilen aile hekimligi egitim programi 6. Siif
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Halk Sagligi staji kapsaminda yer almasi ve saha
icermesi nedeniyle 6zellik
gostermektedir. Stajin ilk giiniinde 6grenciler bir

uygulamalarini

Ogretim liyesi ve bir asistan danigmanliginda 5-7
kisilik gruplara ayrilmaktadir. {1k hafta kuramsal
derslerin  ardindan {i¢ hafta siren ASM
uygulamasinda bir aile hekimi dgrencilere eslik
etmekte ve saha danigmanligi vermektedir.
Ayrica, saha uygulamasi doneminde haftada bir
glin ile

yapilan  danigman

uygulamanin degerlendirmesi

toplantilart
yapilmaktadir.
Ogrenciler, danisman &gretim iiyeleri tarafindan
devam durumu, danmgman toplantilarindaki
katilim, ASM etkinlikleri (en az 20 kredi olarak
tanimlanmig), portfolyo dosyasi, aile hekimi
geribildirimi, staj sonu sunumlan ile yeterlilik
durumlar degerlendirmektedir (8).

Tip fakiiltelerinde yapilan egitim programlarina
yonelik caligmalar, egitime iliskin kararlarda
goriis ve geribildirimlerin 6gretimin niteligini
arttirmada 6nemine vurgu yapmaktadir (10,11).
Tip fakiiltesinde uygulanan aile hekimligi egitim

programinin hedeflerine ulasma diizeyinin ve bu
uygulamaya iligkin paydas  goriislerinin
belirlenmesi kuruma 0zgiin bilgi
saglayabilecektir. Ayrica, yapilabilecek
iyilestirmelerin belirlenmesi acisindan
onemlidir. Bu c¢aligmada ile, programim
ylriitiilmesinde paydas deneyimlerinin ve
goriislerinin degerlendirilmesinin tip
fakiiltelerinde  uygulanan aile  hekimligi
programlarinin gelistirilmesine yonelik
caligmalara katki saglamasi umulmaktadir.

Bu c¢alismada, yiiriitilen aile hekimligi
programlarina yonelik deneyimlerin

paylagilmasi i¢in, Ege Universitesi Tip Fakiiltesi
Halk Saghg:
mezuniyet oncesi halk sagligi staji kapsaminda

Anabilim Dalinda yiiriitiilen

yer alan aile hekimligi egitim programinin amag
ve dgrenme hedeflerine ulagsma diizeylerinin ve
bu uygulamaya iligkin paydas (6. sinif 6grencisi,
danigman akademisyen ve saha danigmani aile
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hekimi)
amaglanmustir.

goriislerinin belirlenmesi

GEREC YONTEM

Bu arastirma tanimlayici niteliktedir. Niteliksel
verilere dayali fenomenolojik olarak planlanmig
ve nicel veriler ile desteklenmistir. Ege
Universitesi Tip Fakiiltesi (EUTF) Halk Saglig
Anabilim Dali (HSAD) inda yiiriitiilmiistiir.
Calisma grubu: Arastirmanin ¢alisma grubunu,
int6rnlilk donemine halk saglig staji ile baglayan
63 6grenci, en az iki donem intdrnler ile ¢alismig
30 danigsman (6gretim iiyesi, uzman ve asistan
hekim) ve 50 aile hekimi olusturmaktadir.
Ornekleme olarak  “maksimum
cesitlilik” Yas,
akademik basar1 agisindan; danismanlar ve aile
hekimleri ise mesleki konum, egitime katki
siiresi, yas ve cinsiyet agisindan gesitlilik
gosterecek sekilde goniilliller arasindan 10
Ogrenci, 8 aile hekimi ve 10 dgretim elemani
danigman secilmistir (12). Goriigme sayisinin

yontemi

uygulanmustir. cinsiyet ve

belirlenmesinde veri doygunlugu yol gosterici
olmustur (13).

Veri toplama: Veri toplama siireci Ekim 2018—
Nisan 2019 tarihlerinde arastirmacilar tarafindan
gerceklestirilmistir. Veri toplama teknigi olarak
derinlemesine ve odak grup goriismeleri
yapilmigtir, ayrica anket uygulamas: ile veri
cesitlemesi saglanmustir.

Veri toplama araglari: Katilimc1 6grenciler igin
yas, cinsiyet, kayit yili, mezun oldugu lise, gelir
durumu algis1 ve akademik basar;; Ggretim
elemanlar1 ve aile hekimleri i¢in ise mesleki
konum, hizmet y1l1, egitime katildigz siire, yas ve
bir
demografik bilgi formu kullanilmistir. Aile

cinsiyet  bilgilerini  sorgulayan kisa
hekimligi uygulamasina yonelik EUTF HSAD
o6grenme hedeflerinin alt bagliklarini igeren
anket intornliik donemine halk sagligi staji ile
baslayan 6grencilere ve katilimer danigmanlara
uygulanmistir. Anket formu toplumu tanima,

tireme sagligi, cocuk sagligi, bulasici hastaliklar,

kronik hastaliklar, tedavi edici hizmetler alt
basliklarinda  5°li  Likert  Olgegi  ile
yanitlanabilecek 35 6nerme icermektedir. Her
bir 6nerme igin “kesinlikle katilmiyorum ve

kesinlikle katiliyorum” arasinda segenekler
verilmis  ve  degerlendirme  asamasinda
“katillyorum  ve  kesinlikle  katiltyorum

secenekleri birlestirilerek “katiltyorum” olarak
kabul edilmistir. Ogrenciler anketi staj sonunda,
danismanlar ise goriisme oncesi
doldurmuslardir. Ayrica, nitel veri toplamaya
yonelik  goriisme  formlar1  kullanilmistir:
Katilimei 6gretim elemanlart ise anketi goriisme
oncesi doldurmuslardir.

Odak grup ve derinlemesine goriismelerin
gergeklestirilmesinde aragtirmacilar tarafindan
cep telefonu ses kayit uygulamasi ile ses kaydi
yapilmig, beraberinde notlar almmistir. Ses
kayitlar1 yedekli olarak gerceklestirilmistir.
Odak  grup 30-45 dakika

derinlemesine goriismeler 15-45 dakika arast

goriismeleri

siirmiistiir. Icerik analizini gergeklestirmek igin;
goriisme ses kayitlari aragtirmacilar tarafindan
¢Ozlimlenmis, yazili hale getirilmis, tiim belge
okunup notlar alinmig ve arastirmanin
¢ercevesinin anlasilabilmesi igin elde edilen
veriler betimlenmistir.

Odak Grup Goriismeleri: Her biri bes 6grenci
katilimi ile iki odak grup goriismesi yapilmistir.
Goriisme formu olusturma siirecinde halk saglig
6grenme hedefleri ve birinci basamak uygulama
dosyasindan yararlanilmis ve uzman goriisleri
almmustir. Taslak formlar hazirlandiktan sonra
halk saglig1 ve tip egitimi alaninda ii¢ uzmandan
goriis alinarak onerilen diizeltmeler yapilmustir.
Form her bir soru i¢in “agict sorular” igeren 10
sorudan olugmaktadir. Goniillii ii¢ intdrn ile pilot
uygulama gergeklestirilmis ardindan goriisme
formuna son sekli verilmistir.

Derinlemesine Gorilismeler: Programda goérev
alan &gretim elemanlar1 ve sahada danigmanlik
sunan aile hekimleri ile yar1 yapilandirilmig

goriisme yapilmustir. Derinlemesine goriisme
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formlari, daha 6nce yapilan caligmalar, halk
sagligr egitim hedefleri ve birinci basamak
uygulama dosyast g6z oniinde bulundurularak
hazirlanmig ve uzman gorisleri alinmugtir.
Taslak formlar hazirlandiktan sonra halk sagligi
ve tip egitimi alaninda uzman ti¢ kigiden formun

hazirlanan form ise 6 sorudan olusmustur.
Gorlisme formlarinda her bir soru “agici sorular”
icermektedir. Derinlemesine goriisme formlart
kullanilarak ikiser danigman ile pilot uygulama
gerceklestirilmis, formda gerekli diizeltmeler
yapilmugtir. Goriisme gruplarina gére goriisme

uygunlugu ile ilgili goriiy alinmis ve gerekli formunda yer alan bagliklar Tablo 1’de
diizeltmeler yapilmigtir. Danismanlar igin  goOsterilmistir.
hazirlanan gériisme formu 9, aile hekimleri i¢in
Tablo 1: Goriisme gruplarma gore goriisme formunda yer alan bagliklar
O . D Aile
. renci anisman -
Igerik bagliklart grene § hekimi
Mezuniyetten sonra “aile hekimi” olarak caligmaya «
bakisi
Egitim ile ilgili aldig1 6zel egitimler ve deneyimleri X
Halk sagligr stajinda yer alan aile hekimligi X « x
programinin etkililigi
Programin hedeflerine ulasilmast X X
Programin kuramsal dersleri X X
Programin saha organizasyonu X X X
Ogretim iiyeleri ile goriismeler X X
Hekimlik uygulama dosyast X X X
Ogrencilerin degerlendirilmesi X X
Programa yonelik goriis ve dneriler X X X

Analiz

Calismada igerik analizi kullanilmustir.

1. Analiz sirasinda veriler once analiz birimleri
olan paragraflara ayrilmigtir.

2. Her bir paragrafa bir kod verilmistir.

3. Benzer kodlar ortak temalar altinda
toplanmusgtir.

4. Elde dilen bulgular tanimlanmis ve
yorumlanmistir.  Bu  asamada;  Ogrenci,

akademisyen ve aile hekim goriisleri dogrudan
alintilarla “tirnak iginde” sunulmustur (14,15).
Verilerin analizinden 6nce genel bir kavramsal
yap1 olusturulmustur. Bu ¢erceve i¢inde yapilan
kodlama, dort ana temada toplanmigtir:

1. Hedefler

2. Programin kapsami

Tip Egitimi Diinyas1 / Ocak-Nisan 2021 / Say1 60

3. Ogretim-6grenme siirecleri
4. Olgme-degerlendirme
Bulgular, katilimcilarin goriislerinden yapilan
alintilar, katilimecr kimligi belli olmayacak
sekilde kodlamalarla sunulmustur. Ancak, alint1
ile ilgili yorumu kolaylastirmak i¢in katilimcinin
stirecteki rolii, cinsiyeti ve kayit sirast ile ilgili
kodlar kullanilmustr.

Gegerlik Bu

gegerligin saglanmasi i¢in uzman goriislerine

ve giivenirlik: arastirmada

bagvurulmus, veri toplama ve araglarinda
cesitlilik saglanmaya calisilmistir. Calismada
maksimum ¢esitliligin saglanmasina yonelik
farkll

danigman,

paydaslar ile goriismeler (intomn,
Veri

toplamada yontem ¢esitliligi saglamak igin odak
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grup ve derinlemesine goriigmeler yapilmustir.
Ayrica anket kullanilarak katilimcilarin 6grenme
hedeflerine ulagma ile ilgili goriisleri almmustir.
Veri toplama formlart ve siireci igin pilot
uygulamalar gergeklestirilmistir. Veri toplama
siirecinde nitelikli veri elde etmek igin ¢aba
sarfedilmis, olayin dogal ortaminda yiizylize
yapilmas: saglanmistir. Bulgular oldugu gibi,
yansiz  dogrudan
sunulmustur. Calismaya katilan iki kisi bulgulart
okuyarak geribildirim vermistir. Ayrica, bir

alintilar ~ kullanilarak

aragtirmact arastirmanin yiriitiildigii alanda
calismast nedeniyle ¢alisma konusu ile ilgili
siireclere hakimdir ve halk sagligi alaninda
yaklasik on yillik ¢alisma siiresi ile arastirma
konusunda deneyimlidir.

Glivenirligin ~ saglanmasi aragtirmact
kendisini “gdzlemci” ve “durumla ilgili on
deneyime sahip” olarak {istlendigi role agiklik
getirmis, olan bireyleri tim
paydaslart kapsayacak sekilde tanimlanmus,
analizde kullanilan kuramsal ¢er¢eveyi program

igin;

veri kaynagi

acisindan tanimlamis, veri kodlama igin ikinci
bir aragtirmacit gorev almig, veri toplama ve

analizi ile ilgili tim siliregler raporda
aciklanmugtir.
Etik  Aciklamalar:  Arastirma, Hacettepe

Universitesi Etik Komisyonunun 04 Eyliil 2018
tarihinde yapmis oldugu toplantida incelenmis
(Sayr: 35853172-900) ve etik agidan uygun
bulunmustur. Ege Universitesi Universitesi Tip

Fakiiltesi’'ne  veri toplama siireci igin
bilgilendirme yapilmis, onay alinmistir.
Katilimcilarin aydinlatilmis onamlar1 alinmistir.
Arastirma raporunda  goriisiilen  kisilerin
kimligine dogrudan isaret eden bilgiler
verilmemistir.

BULGULAR

Katilimeilarmn 6zellikleri:
Nitel goriismeler toplam 28 katilimer ile
gergeklestirilmistir. Odak grup goriismelerine

katilan 10 6grenciden besi kadin, klinik donem
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basar1 61-90
durumlarini altist “orta”, tigli “iyi”, biri ise “cok

notlart arasindadir,  gelir
iyi” olarak tanimlamistir. Goriismelere katilan
intérn  6grencilerin dokuzu aile hekimligi
yapmay1  diislinmedigini  sOylerken,
kararsizligin1 ifade etmistir. Danigmanlardan
altis1 kadin, dordii erkektir. Tiim danismanlar en

biri

az bir yil (1-25 yil) danismanlik vermistir. Aile
hekimi katilimcilarinin ti¢ii kadin, besi erkektir,
yas 46-62 arasindadir. Deneyim siiresi 23 yil ile
36 yil arasinda degismektedir. Intdrn saha
danismanliginda alt1 aile hekiminin 6-10 yillik
deneyimi vardir.

Kisilerin kodlamasinda ilk siradaki harf paydas
durumunu, ikinci siradaki rakam sirayi, tiglincii
siradaki  harf cinsiyeti, dordiincii siradaki
harf(ler) meslek durumunu ifade etmektedir.
Kodlardan ‘E’ erkegi, ‘K’ kadmi, ‘O’6grenciyi,
‘D’ danismani, ‘U’ uzmani, ‘A’ asistan hekimi,
‘D¢’ dogenti, ‘Pr’ profsorii, ‘H’ aile hekimini,
‘P’ ‘S’ sozlesmeli
hekimini, rakamlar ise siray1 temsil etmektedir.

pratisyen hekimi, aile
Ogrenme hedeflerine iliskin bulgular:

Halk saglig1 staji igin 2018-2019 6gretim yil1 ilk
stajinda yer alan 63 Ogrenciden 45’1 6grenme
hedefi anketine yanit vermistir. Ankete katilan
45 oOgrenciden 38’1 (%84,4), danigmanlarin
sekizi (%80,0) hedeflere ulasildign1 belirtmistir.
Stajda yer alan intdrnlere gore; Ogrenme
hedeflerine ulagsmada en bagarili olunan alt
baslik kronik hastaliklar (%95,6) olmustur.
Cocuk sagligi O0grenme hedefleri en diisiik
seviyede kalmis olmakla birlikte 6grencilerin
%75,6’s1  hedeflere
Gorligmelere  katilan

erisildigini  belirtmistir.

danigmanlara  gore;
ogrenme hedeflerinde toplumu tanima en yiiksek
(%90), tedavi edici hizmetler en diisiik (%40)
seviyededir.
Aile hekimligi
goriisler:

egitim programma iliskin

Arastirmada elde edilen nitel bulgular dort ana
temada toplanmustir: Hedefler, igerik, 6gretim-
ogrenme siirecleri, 6lgme-degerlendirme. Metne
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dokiilen goriismelerden 434 paragraf (analiz

6grenme siireci (214 birimde, %49,3), en az

birimi) elde edilmistir. Bu paragraflardan ortaya hedefler temast (61  birimde, %14,1)
¢ikan kod ve temalarmm dagilimi Tablo 2’de konusulmustur.
gosterilmistir. Katilimeilar tarafindan en fazla
Tablo 2: Kodlarin temalar i¢indeki dagilimu
Aile
Ogrenci Danmisman  Hekimi Toplam
Temalar Kodlar n=203 n=187 n=44 n=434
Hedefler 27 (%13) 32 (%17,0) 2(%46) 61 (%14.1)
Agik, anlasilir olusu 8 (%3,9) 10 (%54) - 18 (%4,2)
ihtiyaca uygunlugu 9(%4d4)  12(64) 2(%4,6) 23 (%5,3)
Hedefe ulagma 10 (%4.9) 10 (%5,4) - 20 (%4,6)
Programin o o o o
Kapsami 41 (%202) 31(%16,6) 2 (%4.6) 74 (%17,0)
Kuramsal dersler 16 (%7,9) 16 (%8,6) - 32 (%7,4)
Icerigin ihtiyaca uygunlugu 25(%12,3) 15(%8,0) 2 (%4,6) 42 (%9,7)
Ov
srenme 93 (%45,8) 85 (%455) 35(%79,6) 214 (% 49,3)
sureci
Derse katilim 2(%1,0.) 5 (%2,7) - 7 (%1,6)
Saha organizasyonunda siire 7 (%3.5) 7 (%3,7) 6 (%13,6) 20 (%4,6)
ASM'de iligkiler 8 (%3,9) 5 (%2,7) 6(%13,6) 19 (%44)
h 1 gladig
iaﬂf uygulamasinn sagladi@t o5 000 6)  13(047.0) 8 (%182) 41 (%9.5)
atKk1
Danigmana ulasilabilirlik 11 (%5,4) 9 (%4,8) - 20 (%4,6)
D Sriismelerini
AMSMan - BOTUSMETTINN 4 000 0)  7(%3,7) 2 (%46) 14 (%3.2)
sagladig katki
Uygulama dosyasinin kapsami 6 (%3,0) 7(%3,7) 3 (%6,8) 16 (%3,7)
Uygul d ihti
ygulama dcosyasimn 1HYACa g 30y 7(%37)  5(%114) 18 (%4.2)
uygunlugu
Siireci etkleyen durumlar 29 (%14,3) 25 (%13,4) 5(%11,4) 59 (%13,6)
Ol¢me-
gme= 41 (%20,2) 39 (%20,9) 5(%11,4) 85 (% 19,6)
Degerlendirme
Sozlii geribildirim 9 (%4,4) 10 (%54) - 19 (%4,4)
Yazili geribildirim 13 (%6.4) 10 (%5,4) - 23 (%5,3)
Dosya 7(35)  7(%37)  2(%46) 16 (%37)
Sunumlar 7 (%3,5) 7 (%3,7) - 14 (%3,2)
Devam durumu 5(%25)  5(%27)  3(%68) 13 (%3,0)

* Yiizdeler siitun toplami iizerinden hesaplanmistir.
Hedefler

Paydaslar tarafindan  “hedeflerin  ihtiyaca
uygunlugu” hedefler temasi altinda en ¢ok
konusulan alt baslik olarak 6ne ¢ikmistir (Tablo
2). Katilmer 6grenciler ve danigsmanlar
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tarafindan hedeflerin ifadesi yeterince kapsamli,

herkes tarafindan farkli anlagilmayacak sekilde

acik, anlasilir

ve kolay degerlendirilebilir

bulunmustur. Danismanlardan biri bu durumu

sOyle aciklamistir: “Hedefleri danigmanlar da
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acikliyor, dgrenci dosyalarinda yazili olarak da
Bu durum anlagilmasini
kolaylastirtyor.”  (DK5Pr)  Ancak hedefe
ulagmaya yonelik uygulamalarin gelistirilmeye
acik Ogrenci
olabilecegini ifade etmis olan dgrencilerden biri
sunlar1  sdylemistir:

bulunuyor.

oldugunu ya da direnci
Ciinkii bizim igin
daha Biiyiik
atanacagimiz biz
ASM’leri ilk gérev yeri olarak ¢ok géremiyoruz
belki” (O5E). Saha damismani olan aile
hekimleri  koruyucu hekimlik hedeflerinin
ihtiyaca uygun oldugunu, ancak aile hekimligi
pratigi ile ortiismeyen (raporlu ilaglarn regete
yenilemesi, poliklinik hizmetinin agirlikli olmasi
gibi) yanlar
ASM’deki hekimlere uygulanan performans gibi
etkilerin 6grenme hedeflerine ulagsmada engel
olusturabilecegini belirtmislerdir.
Programin kapsami
Programin kapsami temasinda igerigin ihtiyaca
uygunlugu, daha fazla (42 kez, %9,7) tartisilan

atanacagimiz yerler onemli.

ihtimalle acillere igin,

oldugunu ifade etmisler ve

konu olmustur (Tablo 2). Kuramsal dersler

acisindan Ogrencilerin altist ozellikle
“tekrarlardan” dolay1 derslerin siiresinin uzun
oldugunu distinmektedirler: “Birbirini tekrar
eden dersler yerine sahada kullanabilecegimiz
uygulamalara yonelik dersler eklenebilir ve
bunlara yonelik uygulamalar diizenlenebilir”
(O2E). Damismanlar, 6grencilerin ders tekrarlart
ile ilgili elestirilerini “kismen” destekler nitelikte
ifadeler de bulunmus olsalar da hepsi kuramsal
ders siirecinin yeterli oldugu, kuramsal icerigin
“uygulamaya rehber” olarak katki sagladigi
konusunda hem fikirdir. Ozliik haklar1, hukuksal

stirecler, aile hekiminin deneyim aktarimi gibi

konularmm  kuramsal  icerik  kapsaminda
bulunmasimni  ihtiyaca uygunluk agisindan
vurgulamaktadirlar. “ASM’de  kayitlarin

tutulmasi1” gibi konular1 kuramsal igerikte eksik
bulan ii¢ danisman da olmustur. Aile hekimleri
kuramsal igerik siirecine dahil olmadiklarini
ancak saha

ogrencilerin uygulamasina

“donanimli geldikleri”ni ifade etmislerdir.
Ogrenme siireci

Ogrenme siireci temasi icinde “siireci etkileyen
durumlar” en sik tekrarlanan kod olmus, “saha
uygulamasinin  sagladigr  katki” takip
etmistir. Derse katilim ise 7 kez ile bu tema
icinde en az ifade edilen kod olmustur (Tablo 2).

onu

Ogrenciler ve damsmanlar kuramsal igerik
aktarimi ve saha uygulamasindan olusan dort
haftalik siireyi uygun bulmakla birlikte, 6grenci
dikkat Aile
hekimleri uygulamanin aile hekimligi bolgesine
gore farklilik gosterebilecegine vurgu yapmustir.
Danigmanlar, “bilgiye ihtiya¢ sinirlarin” TUS
kaygisinin

devamliligina ¢ekmiglerdir.

siniflarin
kalabalikligina “TUS
kaygisiyla o staji astiginda, 6grenebilecegi bazi
seyleri kagirmis oluyorlar belki de.” (DK5PT).

ASM'de iliskiler agisindan 6grencilerin 6nemli
bir kism1 hasta-hekim iligkisini gézlemlemek ve
deneyimlemek acisindan ASM uygulamasini
“katk: saglayici, hasta ile dogru iletisim kurma
becerisini (O3K)  bulmaktadur.
Danismanlarin yarisi aile hekimleri ile iliskinin
dolayl
tanimlamaktadir.

¢izdigini  belirtmis,

isaret  etmislerdir:

arttiricr”

kuruluyor olmasimi1 sorun olarak
Aile hekimi ile danigsman
akademisyenlerin iletigsim eksikliginin teknoloji
kullanimi, daha dar bir aile hekimi kadrosu ile
daha iletisim  gibi

yontemlerle asilabilecegini diisiinmektedirler.

yogun ve kurumsal
Akademisyenlerin tamami, intérnlerin “ilk kez
basamagi, giderek”
gormils olmalarini olumlu bulmakla birlikte
cogunlugu (5 katilimer) saha uygulamasinda

birinci bizzat yerinde,

“standart” olmamasini elestirmis ve saglayacagi
katkiya engel olusturdugunu ifade etmislerdir:
“... aile hekimligi bir standart olsa daha iyi
olabilir. Ne yapacagini bilmesi lazim intrniin
orada. Muayene mi edecek, yoksa...” (D3EA).
Aile hekimlerinin tiimii ASM’lerin ‘“sahay1

tanimak”, “hasta ile iletisim” yetenegini
gelistirmek i¢in iyi bir firsat sundugunu
sOylemislerdir.
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Ogrenciler, 6grenme siirecini etkileyen etkenler
arasinda “ASM’ler arasinda uygulama farki,

hekimlerin  egitim  yaklasminda  standart
olmayist, hasta profillerinin, hasta
beklentilerinin ogrenme  hedefleri ile

uyusmamas1” gibi etkenler tanimlamislardir.
Danismanlarin, 6grenme siirecini

iligkilendirdikleri
“Universite ile Saglik Bakanhgi birimlerinin
esglidiim sorunu, danigmanlar ile aile hekimleri
arasindaki iliski, akademisyenlerin is yiikd,
Ogrenci ASM’de
uygulamalari, 6grencilerin TUS kaygisi, egitim
ve saglik hizmetlerinde teknolojinin kullanimi”
olmustur. Aile hekimlerinin 6grenme siireci ile

etkileyen

durumlar  ile konular

sayisi, performans

iligkili tanimladiklar1 konular ise “hasta sayisi, is
yogunlugu, ASM’nin giincel pratigi ile staj
hedefleri arasindaki uyusmazlik” olmustur. Aile
hekimlerden biri durumu séyle ifade etmistir:
“Kronik hasta takibi, bulasici hastalik takibi
zaten biz de yapmiyoruz. Performansa gidiyor
enerjimizin ¢ogu. Bir de tabi hasta sayisi...
Giinde 150 hasta bakarken, bizim i¢in ayakbag1
olabiliyor agik¢as” (H1EP)

Olgme — Degerlendirme

Olgme - Degerlendirme temas1 kapsaminda
“yazili geribildirim”,
tekrar eden kodlar olmustur. Ogrencilerin biiyiik

sOzlii geribildirim” en sik
¢ogunlugu sozlii geribildirimlerin  varligini
olumlarken “diistincelerimin degerli oldugunu
hissettim”(O2E)  vurgusu
Geribildirimlerin kii¢iik gruplarda alinmasinin
etkinligini  arttirabilecegi ifade edilmistir.
Danigmanlarin sOzlii  bildirimin

o6ne  ¢ikmustir.

tamami
“uygulamanin gelistirilmesi” ve “arka planinin
ogrencilere agiklanmasi” (D5KPr) konusunda
Yazil

dahil
Ayrica

olanak  sagladigi  goriisiindedir.

geribildirimlere  aile  hekimlerinin

edilmesinin  6nemi  vurgulanmustr.

ogrencilerin geribildirimlerine “doniis”
katk1

saglayabilecegi belirtilmistir. Danigmanlar yazili

saglanmasinin  geribildirim  silirecine

geribildirimlerin  “anonim” ve “acik uglu”
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olmasmi  olumlarken katilimeilardan  ikisi
paydaslarin biitiiniinden geribildirim
alinmamasini “olumsuz yon” olarak
vurgulamigtir. Danigsmanlarin  ¢ogunlugu (5

katilimer) “Dosyay1 degil, dosyadaki yapilmasi
gereken etkinlikler” (D8ED¢) vurgusu ise
dosyanin uygulamada bir rehber oldugunu igaret
etmektedir. Staj sonrasi dosyanin ogrencilere
geri verilmesi onerilmektedir.

Sunum siirecini ve degerlendirmede yer almasini
Ogrencilerin ve danigmanlarin hemen hepsi
olumlu bulmus,
deneyime

tim  Ogrencilerin  sunum

katilmasi ve sunum hazirlama

stirecinin gelistirici katkisina
“Hatta
sorumluluklari da var, orada ¢ok daha yiikseliyor
Ogrenme (D5KPT)
Danismanlar ASM denetlenmesi
konusunu ¢6ziimlenmemis bir

gormektedir. Onlara gore aile

vurgu

yapmuglardir: sunum  hazirlama

bence diizeyleri.”
stirecinin

sorun olarak
hekimleri ile

esgiidim halinde c¢alisilamamasi1 (D6KDc¢)
sahada  devam  durumunun  Kkontroliinii
gliclestirmektedir. Hem danigman

akademisyenler hem ASM hekimleri devam
durumu ile 6grencilerin TUS kaygis1 (D5KPr,
H1EP) arasinda ilgi kurmaktadirlar.

TARTISMA
Arastirmada elde edilen bulgular dogrultusunda

hedefler, igerik, Ogretim-6grenme siiregleri,
Olgme-degerlendirme  bagliklarinda  tartigma
yapilmistir.
Hedefler

Bu arasgtirmada hem 6grenci hem danigmanlar
hedeflerin agik ve anlasilir oldugu konusunda
uzlasmislardir. Ogrenciler, danismanlar ve aile
hekimleri 6grenme hedeflerini ihtiyaca uygun
bulmuslardir. Arastirmadaki bulgularin aksine
Tirkiye’de intornliik ile ilgili bir raporda
%11,2°si 0grenme
hedeflerini kendileriyle paylasildigni, %9,8’i

katilimcilarin stajin

stajlarda hedeflere ulasildigini belirtmistir (5).
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Ancak, bu calismada ortaya ¢ikan 6nemli bir
konu 6grencilerin tamamina yakini mezuniyet
sonrasi ¢alisacaklar1 alani aile hekimligi olarak
gormemesidir. Tiirkiye’de yapilan ¢alismalarda,
bu calismaya benzer sekilde, intornlerin bilyiik
kisminin (%84 ile %98,4 arasinda) bir alanda
uzmanlik almak birinci

egitimi istedigi,

basamakta hekim olarak c¢alismay1 tercih
etmediklerini gostermektedir (16-20). Intérnler,
saglik sisteminde anahtar rol oynayan birinci
basamak hekimligine diisiik deger atfetmektedir
(19). Bu durum 6grenme hedeflerinin intdrnlerin
kendi gereksinimlerine
sorgulamalarina neden olmaktadir. Hedeflere

ulagsma konusunda o&grenciler tiim Ogrenme

uygunlugunu

hedefleri basliklarina yeterlilik vermis, ancak
akademisyenler 6zellikle tedavi edici hizmetler,
cocuk sagligi bashigini yetersiz gormiislerdir.
Hedeflerin yeniden tanimlanmasit ve programin
uygulama siirecine iligkin almabilecek nlemler
ile bu sorunlarin bir kismi asilabilir.

Ulagilamayan hedefler i¢in 6grenciler “ASM
kosullar1, dosya igeriginin genisliginin etkin
zamani azalttig1” gibi gerekceler gostermistir.
Danigmanlari program  gelistirmede
sorumluluklarmm bulunmasi, hedefleri gdzden

ise

gecirme konusuna daha ¢ok vurgu yapmalarina
neden olmus olabilir. Goriismeler, hedeflerin
gbzden gecirme gereksinimine isaret etmektedir.
Bununla birlikte danigmanlar, aile hekimlerine
uygulanan performans gibi etkilerin ASM’deki
calisma  kosullarin1  belirledigi
ogrencilerle ayni1 goriistedirler. Aragtirmadaki
bulgulara paralel olarak YOK ’iin 2018 Intornliik

konusunda

Calistay1 raporunda 6grenme hedeflerine ulagma
konusunda &nemli engeller olarak TUS kaygisi,
Ogretim {iyelerinin yasamakta oldugu is
yogunlugu, tiikenme duygusu gibi unsurlar
tanimlanmig, alandaki dinamik degisikliklerin
programlarin gelistirilmesinde dikkate alinmasi
onerilmigtir (5). Ayrica aile hekimligi stajinin
halk saglig staji ile esglidiimlii uygulanmasinin
hedeflerin katki

karsilanmas1  konusunda
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sagladig1 vurgusu yer almustir.
Programin kapsami

Kuramsal icerik temast kapsaminda
degerlendirilebilecek
icerigin ihtiyaca uygunlugu” kodlar1 birbirine
yakin sikhikta ifade edilmistir. Ogrenciler ile
danigmanlar derslere ayrilan bir haftalik siireyi
yeterli bulmaktadir (yaklasik %80). Ancak
ogrenciler  uygulama  agirlikli
gereksinimi vurgulayarak igerik tekrarlarindan

derslerin

“icerigin  kapsami ve

derslere

stiresini
kuramsal
icerigin “uygulamaya rehber” olarak katki
sagladig1 Danigmanlar “TUS
kaygisinin zaman baskis1 yarattigi” elestirilerin

dolay1 kuramsal

elestirmektedir. Danismanlar ise,

goriistindedir.

zemininde bu kayginin olabilecegi agiklamasini
yapmaktadirlar. Farkli ¢aligmalarda 6grencilerin
uzmanhiga ydnelik smavlar nedeniyle stres ve
kaygi duyduklarmi gostermistir (24, 26-30).
Uzmanhik smavi kaygisina Ogrenciler ve
akademisyenlerin  farkli atfetmesi,

gereksinimlerinin ~ belirlemesi  ve

Onem
6grenme

hedeflerde
olusturuyor olabilir.

ortaklasma  agisindan  sorun
Ogrenme siireci

Ogrenme siireci temas: kapsaminda “saha
organizasyonunun sagladigi katki” ve “siireci
etkileyen durumlar” kodlar1 6n plana ¢ikmugtir.
Ogrenciler ve danismanlar kuramsal derslere
katilimm saglandigr konusunda hemfikirdir.
Ogrencilerin derste bulunmasina ragmen siirece
aktif katiliminda eksiklikleri yine her iki grup
kabul etmektedir. Damigmanlarin bu konuda
gerekee gosterdigi konu “teorik bilgiye ihtiyag

TUS

Turan ve

siirlarin1  grencilerin kaygisinin

belirlemis  olmasi”dir. Uner’in
Ankara’da tip fakiiltesi son sinif 6grencilerinde
yaptig1 bir caligma, mezuniyet siiresi yaklastikca
icin  caligtigt

stirenin arttigint bildirmektedir (19). Kilig ve

ogrencilerin  uzmanlik sinavi

Sayek, stirecin ¢ok daha erken evresinde (1997)
fakiiltelerin TUS’a &grenci hazirlayan birer
dershaneye doniisme riskine isaret etmislerdir
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(26). TUS’a  hazirlik
ozellikle intornlilk dénemi i¢in kroniklesmis bir
soruna dénmiistiir. Tip fakiiltelerinde biiyiik ve

Glinlimiizde, siireci

kalabalik smiflarda, egitici merkezli kuramsal
egitimlerin yetigkin egitim teknikleri
kullanmadan elestiren ¢alisma
o6nemli bir tehlikeye isaret etmektedir: “birinci

sunulmasini

basamak hizmet  organizasyonunu  ve
ylriitilmesini ~ bilmeyen hekimler —mezun
olacaktir” (27).

Ogrenci, damgman ve aile hekimleri saha
uygulamas: siiresi konusunda fikir birligi
igindedir. Aile hekimlerinin tamami saha
organizasyonuna  ayrilan  stireyi  “ilgili

ogrenciler” i¢in yeterli bulmaktadir. Tiirkiye’de
Saglik Bakanligi, Aile Hekimligi Birinci Asama
Uyum egitiminin teorik ve uygulamali olarak en
az bir ay stireli olarak verilmesini dnermektedir

(7). EUTF’de gerceklesen aile hekimligi
uygulamasinin, Bakanhigm ve  alandaki
caligmalarmin  Onerilerine uygun oldugu
goriilmektedir (28).

Ogrenciler ASM uygulamasmi hasta-hekim
iligkisini  gozlemlemek ve deneyimlemek
acisindan katki saglayict bulmaktadir. Hekimin
yogunlugunun hasta hekim iligkisi ile ilgili
deneyim aktariminda engel olusturdugunu ifade
etmiglerdir. Aile hekimlerinin meslektaglartyla,
hastalar1 ve hasta yakinlari ile olan iliskilerinin is
doyumlarini olumlu etkiledigi bilinmektedir
(29). Tim paydaglar, dengeli bir yogunlugun
saglandig1 bir ortamda saha caligmasinin aile
hekimligi
hekimlik siirecine aktif katilim firsat1 yarattigini

pratigini  gdzlemleyip, koruyucu
ifade etmislerdir. intérnliik calistayinda sunulan
rapora gore uygulamalarin hekimlik hayatina
katkisini

kalmustir

hazirlamada onaylayan Ogrenciler
%49,1°de (5).
ogrencilerin tamamu bu katkiya isaret etmistir.
EUTF Halk Saghgi AD’da bu alana 6zel
yogunlagsmis deneyimli bir ¢alisma ekibinin

Calismamizin

(boliim sekreteri, asistan hekimler, Ogretim
tiyeleri, aile hekimleri) ve bu goriismelerde

belirtilen bazi aksakliklara ragmen
yapilandirilmis bir egitim programinin varligi bu
goriisiin ortaya ¢cikmasinda etkili olabilir.

Ogrencilerin tamamina yakini ve danigmanlarin
ise tamami, programda yer alan danigmanlik
goriismelerini bulduklarini

belirtmislerdir. Ayni stajda daha dnce yapilan

verimli

bir degerlendirmede de intdrnlerin yarisindan
(%54,4) damigmanlarla iletisimden

olduklarmi1  belirtmislerdir ~ (30).
Tirkiye Halk Sagligi Uzmanlari Dernegi, 5-6

fazlas1
memnun

kisilik gruplar halinde olan intornlerin bir
ogretim elemant danismanhiginda calismasini
onermektedir (4). Bu dneriye uygun danigmanlik
uygulamasi yapiliyor olmasi &grenci-egiticinin
etkilesimini ve memnuniyeti artirmig olabilir.
Ogrenme siirecini etkileyen durumlar baghgmda
pek cok konu giindeme gelmekle birlikte
paydaslarin
bagliklarda 6zetlenebilir:

« Akademisyenlerin ve aile hekimlerinin
igytikii,

+  Ogrencilerin TUS kaygisi,

* ASM’ler arasinda uygulama farki, ASM’nin

ortaklastigi  konular asagidaki

giincel pratigi ve hasta profillerinin 6grenme
hedefleri ile uyusmamasi,

+ Universite ile Saglik Bakanligi birimleri
arasinda egitim agisindan esgiidiimiin olmayisi,
Ogrencilerin ASM’de karsilastig1 hasta profili,
igiincii basamaktaki hastalar genellikle daha
ender goriilen hastaliklart ve daha atipik
semptomlari nedeniyle egitim
aldigi tiglincii basamakta gdrdiigii hasta profiline
benzememektedir. Universite hastanelerinde,
ASM sartlarina gore daha ileri teknoloji
olanaklar1 4).
fakdiltelerinin “ulusal saglik sorunlarindan uzak,
uygun
bilgilerle donatilmis ve amac1 TUS u kazanmak

barindirmasi

kullanilmaktadir Tip

Universite  hastanesi  ihtiyaglarina

olan dgrenciler” mezun etmekte oldugu farkli
caligmalarda da vurgulanmaktadir (31). Tip
egitimi programlarinda Ogrencilere topluma
caligma  kosullarina

dayal1  egitim ile
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hazirlanmasini saglayacak olanaklar sunulmasi
vazgecilmezdir. Bu giigliiklerin asilmasi, ulusal
diizeyde istihdami saglayan ve hizmet sunumunu
planlayan
yetistirilmesinden
esglidiim i¢inde caligmasini gerektirir.
Olgme - Degerlendirme

yapilar ile hekimlerin

sorumlu  Universitelerin

Calismada  6grencilerin
diistincelerini degerli
bildirimlerin  varligini

damigmanlar ile sozlii bildirimin “uygulamanin

biliyik ¢ogunlugu
hissettigi sozli

olumlu bulmus ve

gelistirilmesi” konusunda ortaklagmistir.
Geribildirim 6gretimin niteligini arttirmada
o6nemli  bir yere sahiptir (14-16,38).

Geribildirimlerin egiticilerin (33) ve egitime
katilan Ogrencilerin performanslarinda olumlu
etki yarattig1 gosterilmistir (34). Ancak, 6grenci
geribildirimlerinin egitim
degerlendirmede tek veri

kullanilmamasi gerektigi vurgulanmaktadir (30).
Ayrica Ogrencilerin geribildirimlerine “doniis”
katki
Egitimin

programint

kaynagi olarak

saglanmasinin  geribildirim siirecine

saglayabilecegi belirtilmistir.
gelismesine hizmet edebilmesi i¢in geribildirim
degerlendirmelerin  tiim

(6grenciler,  egiticiler  ve

ve paydaslarla
yoneticilerle)
paylasilmas1 6nemlidir (35).

Intérnlerin hepsi, sahada yaptiklar1 caligmalar
i¢in
degerlendirmede yer almasini olumlu bulmus, bu

sunum hazirlamalarimi  ve sunumun

siirecinin gelistirici katkisina

Danigsmanlar

vurgu
yapmuslardir. sunum  yapma
oldugu

almasi

stirecinin “gelistirici” ve
konusunda
gortigtedir.  Hekimlik

yeterliklerine iliskin tanimlanmis c¢ergeveler,

degerlendirmede  yer

ogrencilerle  ayni

hekimlerin egiticilik becerilerinin
gelistirilmesine vurgu yapmaktadir (36,37). Bu
calismanin yiiriitiildiigii, EUTF’nde de sunum
becerileri mezun olacak &grencilerde sahip
olmast gereken yetkinlikler arasinda
sayilmaktadir (7). Bu siirecin degerlendirmesi

icin Olgiitlerin  gelistirilmesi, degerlendirme

isleminin ~ 6grenme  siireci 6niinde
bulundurularak yapilmasi gerektigi vurgusu 6ne

¢itkmaktadir.

g0z

Calisma ogrencilerin  devaminin
saglanmasi, destegin
calismalarinin  niteliginin  gelistirilmesi i¢in
o6nemli olduguna isaret etmektedir. Halk Saglig1
AD ile ASM’lerin esgiidiimii, ASM hekimlerinin
6grenme hedefleri ile ilgili bilgilendirilip egitim
konusunda motive edilmesinin, danigmanlarin

bulgulari,

izlem ve saha

saha izlem ve desteginin artirilmasmin
ogrencilerin  devamlilifina ¢6ziim olacag:
distiniilmektedir.

SONUC VE ONERILER

Arastirmada elde edilen bulgular “hedefler,
icerik, Ogretim-0grenme Olgme-
degerlendirme” olarak dort tema bashiginda
toplanmugtir.  Ogrenci ve damismanlar %80
hedeflere ulasildigini beyan etmistir. Bununla
birlikte hedeflerin gbzden gecirilmesinde
ozellikle “sosyal giivence, ASM bilgi-kayit

siiregleri,

sistemi, ASM hizmetlerinde ekip caligmas1” gibi
gereksinimler one ¢ikmaktadir.
Belirlenmis hedeflerin gereksinimleri karsilama
durumu ve hedeflere ulagimi ileri ¢aligmalar ile

konulardaki

degerlendirilebilir. Danigmanlar ile sahada staja
destek iletisim
teknolojilerini kullanarak (6grencilerle oldugu
gibi whatsapp vb. uygulamalar aracilig1 ile) bir

veren aile  hekimlerin

esgiidiim yaratmaya gereksinim goériinmektedir.

Danismanlarin  saha ile temasmi arttiracak
yontemler ile sahayr daha iyi tanimasi 6nem
arzetmektedir. Geribildirimlerin ve yeterlilik
6l¢iitlerinin aile hekimleri dahil olmak iizere tiim
paydaslar tarafindan ayni agiklikta biliniyor ve
uygulaniyor olmasi 6nemlidir. Bununla birlikte
nitelikli ~ bir  topluma  dayali

yiritiilebilmesi i¢in bolgedeki diger saglik

egitim

kurumlariyla yapilacak protokoller gergevesinde
saglik hizmet sunucular1 ile iiniversitelerin
igbirligi yapmasi dnemli goriilmektedir.

Aragtirma, tek bir tip fakiiltesinden katilimeilar
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ile odak grup ve derinlemesine gériismeden elde
edilmis bilgilerle smirlidir. Calismanin yiiksek
lisans tezi kapsaminda yapilmast ve zaman
ksisitlamasi nedeniyle tiim halk sagligi ve aile
hekimligi staj dongiilerini kapsayacak segme
Veri ¢esitliliginde
Paydas olarak bu programi

yapilamamustir. smirlilik
olusturmustur.
tamamlayan ve hizmet sunumuna katki veren
aile hekimleriin alindig1 calismalara ihtiyag

duyulmaktadir.
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