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Ozet:

Amac: Bu calismanin amact; dis hekimligi fakiiltesinde ve tip fakiiltesinde egitim goérmekte olan
ogrencilerin iletisim becerisi diizeylerinin degerlendirilmesidir.

Yontem: Caligma, 2018-2019 egitim doneminde yiirtitilmiistiir. Aragtirmanmn O6rneklemini Akdeniz
Universitesi Tip fakiiltesine devam eden son simif (n=240) ve dis hekimligi fakiiltesine devam eden 4. ve
5. smif (n=123) o&grencileri olusturmaktadir.  Calismanin bagimsiz
degiskenleri egitim alinan fakiilte, cinsiyet ve gelir diizeyi algist olarak
belirlenmistir. Katilimeilarin iletisim becerileri diizeylerini degerlendirmek
igin Ersanli ve Balcr’nin gelistirdigi “Tletisim Becerileri Envanteri (IBE)”

Anahtar sozciikler:
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Egitimi , .

kullanilmistir. IBE, biligsel, duyugsal ve davranigsal ii¢ alt boyuttan
Keywords: olugmaktadir. Her alt boyut ayr1 ayr1 degerlendirilebilecegi gibi 6lgekten
Communication Skills, alinan toplam puan ile kisilerin genel iletisim beceri diizeyi tahmin
Medical Education, edilmektedir.
Dentistry Education Bulgular: Tip fakiiltesi ogrencileri dis hekimligi 6grencilerine gore

iletisim becerileri envanterinden tiim alt boyutlar ile birlikte daha yiiksek
puan almustir (p<0.001). Tletisim Becerileri Envanteri’nden alian toplam
puan incelendiginde, Kadm katilimcilarin IBE’den aldiklar1 toplam
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saptanmigtir (dis hekimligi fakiiltesi p=0,04, tip fakiiltesi p=0,02). Gelir
diizeyi algismin IBE’den alman toplam puan iizerine anlamli etkisi saptanmamustir. Alt boyutlar
incelendiginde, davranigsal boyutta her iki fakiiltede anlaml fark saptanmistir. Ancak burada saptanan
farklara gore dis hekimligi fakiiltesinde yiiksek gelir davranigsal boyut puanlarini diisiiriirken (p=0,03) tip
fakiiltesinde yiikseltmektedir (p=0,04).
Sonug: Tip fakiiltesi 6grencilerinin yiiksek iletisim becerileri diizeyinin almakta olduklart yapilandirilmaus,
uygulamali egitimlere bagli oldugu distiniilmektedir. Bu sonuglar dogrultusunda dis hekimligi
fakiiltesinin, iletisim becerileri hedeflerine ulasabilmesi i¢in yapilandirilmig bir egitim programi
gelistirilmesi gerekli goriilmektedir.

Kiinye: Kayar NA, Daloglu M, Senol Y. Dis Hekimligi ve Tip Fakiiltesi Ogrencilerinin Iletigim
Becerilerinin Degerlendirilmesi. Tip Egitimi Dunyasi. 2021;20(62):33-43
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Abstract

Aim: This study aims to evaluate the communication skills of dentistry and medical faculty students.
Methods: This study was conducted with senior students (n = 240) attending Akdeniz University Faculty
of Medicine and 4th and 5th grade (n = 123) students attending the Faculty of Dentistry in the 2018-2019
academic year. The independent variables of the study were determined as the faculty of education, gender
and the perception of income level. To evaluate the communication skills of the participants, the
Communication Skills Inventory (IBE) developed by Ersanli and Balci was used. The scale consists of
three sub-dimensions: cognitive, affective and behavioral. As each sub-dimension can be evaluated
separately, the general communication skill level of the individual can be determined by the total score
obtained from the scale.

Results: Medical students scored higher than dentistry students in Communication Skills Inventory with
all sub-dimensions (p <0.001). When the total score obtained from IBE was examined, it was found that
the total scores of the female participants were significantly higher than the men (dentistry faculty p =
0.04, medical faculty p = 0.02). There was no significant effect of the perception of income level on the
total score obtained from IBE. When the sub-dimension scores relevant to income level were examined, a
significant difference was found in both faculties in the behavioral dimension. However, according to the
differences determined, while high income in dentistry students decreased the behavioral dimension
scores (p = 0.03), it increased it in medical students (p = 0.04).

Conclusions: It is thought that the high level of communication skills of medical students depends on the
structured and applied training they receive. In line with these results, it is deemed necessary to develop
a structured training program for the Faculty of Dentistry to achieve its communication skills goals.

GIRiS

Ulkemizde 2000°li yillarmn basindan itibaren
saglik alaninda iletisim becerileri egitimine
verilen Onem artmigtir. Hasta ve hekim
goriigmesi klinik uygulamalarda 6nemli bir yer
tutmaktadir (1). Mezuniyet Oncesi tip egitimi
kurullar1 tarafindan tanimlanan yeterlik alanlari
arasinda iletisim becerileri 6nemli bir basamak
olarak kabul edilir (2,3,4). Yapilan ¢aligmalarda
hasta ile iletisimin hekimler tarafindan
yonlendirildigi, hastalara yeterli agiklamalarin
yapilmadigi, kullanilan ifade ve agiklamalarin
hastalar tarafindan anlagilmadigi ve artan
oranlarda hasta hosnutsuzlugunun oldugu
goriilmektedir (5). Iletisim becerilerinin saglik
egitimi alaninda temel bir beceri olarak
dgretilmesi {izerinde durulmaktadir. letisim
becerilerinin konu basliklar1 ve yontemleri ile
dikkate O0zglin  bir programin
olusturulmasi gerekmektedir. Klinik iletisim

alinarak

becerileri, hasta Oykiisii alma, prosediir, test,
risk veya bilgi verme gibi agiklamalarin
yapilmasi, segeneklerin tartisilmasi, kotii haber

verme, tedavi plam veya yonlendirme,
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meslektaslar ile bilgi paylagimi ve olgu sunumu
gibi beceri basamaklarini igermektedir (5).

Iletisim becerileri egitimi hem beceri hem de
tutum hedefleri icerir. Bu nedenle egitimlerin
uygulamali olarak verilmesi
edilmektedir.

verilirken O6grencinin tekrarlayan ¢aligmalar

tavsiye
Iletisim  becerileri  egitimi
yapmasi, yapilan caligmalarin gézlemlenmesi,
olumlu ve gelistirilmesi gereken Ozelliklere
yonelik  geribildirim  verilmesi
edilmektedir (5).

fletisim becerileri egitiminin programda ilk

tavsiye

yillardan itibaren baslamasi, tekrar edilmesi
ogrencilere yeniden gbzden gecirebilme olanagi
saglayacaktir. Ayrica d6grencilerin yeterliklerini
sorgulayabilme, ileri becerileri edinme, daha
karmagik durumlar igin hazirlikli olma ve
temel

ilerleme saglayacak

hazirlayacaktir (6,7).

elverigli ~ bir

Dis tedavileri genellikle hastalarda stres yaratan
girisimlerdir. ~ Hastalarla  etkili  iletisim,
hastalarin kaygisint azaltir ve hastalarm dis
tedavilerini kabul etme ve dis hekimlerinin
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tavsiyelerini uygulama konusundaki ilgisini
artirir (8,9). Cesitli ¢alismalar, dis hekiminin
agiz saghiginda oz-yeterligi tesvik etmek icin
yaptigi  davramigsal ve etkili iletisim
miidahalelerinin, dig bakimi planlamasinda,
hastanin agiz bakimi i¢in motivasyonunda ve
dis hekimi tarafindan saglanan bilgileri kabul
etme isteginde 6nemli iyilesmelere yol actigini
bildirmistir (10,11). Bu nedenle dis hekimligi
egitim programinda iletisim becerileri hedefleri
yer almalidir.

Bazi {iniversitelerde birinci sinif dgrencilerine
davranigsal beceriler ogretilir, ancak klinikte
hastalara bakmaya basladiklarinda bilgileri
tazelenmez (12). Gerek iletisim becerilerinin
Ogretilmedigi gerekse dikey entegrasyonun
saglanmadigi programlarda, beceriler egitimin
son yillarinda karsilagilan rol modeller aracili1
ile sekillenir (13). Homojen mezun ¢iktilarmin
hedeflendigi  programlarda dikey entegre
yapilandirilmis iletisim becerileri egitimlerinin
yer almasi 6nem arz eder.

Yakin kadar dis  hekimligi
Ogrencilerinin  biligsel ve klinik gelisimi
iletisim  becerilerinin
gelistirilmesine ¢ok az vurgu yapilmistir. Bu
duruma zaman kisitliliklart ve diisiik 6gretim
iiyesi ilgisinin neden olabilecegi bildirilmistir
(14). Bununla birlikte, iletisim becerileri
Ogretiminin giderek artan sayida savunucusu,
iletisimin istege bagl bir ekstra olmaktan ¢ok
temel bir klinik beceri oldugunu ve mezuniyet

zamana

tizerinde durulurken,

oncesi dis hekimligi miifredatinin bir pargasi
olmasi gerektigini savunmaktadir (15).

Bu c¢aligmanin amaci; dis hekimligi ve tip
fakiiltesi Ogrencilerinin iletisim becerilerinin
degerlendirilmesi ve etkileyen degiskenlerin
incelenmesidir.

GEREC VE YONTEM

Arastirmanin Tipi

Bu calisma, iletisim becerilerini egitim alinan
fakiilte, cinsiyet ve gelir diizeyi algist
degiskenlerine gore degerlendirmek amaciyla
kesitsel olarak planlanmis ve uygulanmustir.
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Arastirmarmin Evreni ve Orneklemi

Calisma, 2018-2019 egitim doneminde Akdeniz
Universitesi Tip Fakiiltesi’ne devam eden son
sinif ve Dis Hekimligi Fakdiltesi’ne devam eden
4. ve 5. smuf Ogrencileri ile uygulanmistir:
Arastirmanin evreni tip fakiiltesinde 240, dis
hekimligi fakiiltesinde 123 ogrenci
olusturmaktadir.

Akdeniz Universitesi Tip Fakiiltesi 2018-2019
egitim yilinda toplam 240 Ddénem 6 Ogrencisi
bulunmaktadir. Calismada toplam 173’ine
ulagilmistir  (ulasilma %72). Dis
hekimligi fakiiltesinde aynmi yillarda &grenim
goren dordiincii smif 6grencilerinin %77,7°1 ve
besinci sinif 6grencilerinin %91,8’1 ¢aligmaya
dahil olmustur. Ulasamadigimiz &grenciler;
secmeli stajda olmalari, anketi cevaplamak
istememeleri gibi nedenler ile g¢aligma dist
kalmigtir. Tip fakiiltesinde 6. ve dis hekimligi

orani:

fakiiltesinde 4. yildan itibaren yiiz yiize hasta
muayenesi  basladigindan  caligmaya bu
yillardaki 6grenciler dahil edilmistir.
Caligsmanin bagimsiz degiskenleri egitim alinan
fakiilte, cinsiyet ve gelir diizeyi algisi olarak
belirlenmigtir. Gelir diizeyi algisin1 belirlemek
icin kapali uglu bir soru ile diisiik, orta ve
yiiksek secenekleri arasinda bir se¢im yapilmast
istenmigtir.

Tletisim Becerileri Envanteri (IBE)

Iletisim Becerileri Envanteri, Ersanli ve Balci
tarafindan gelistirilmis Likert tipi (besli) bir
envanterdir. Bireylerin iletisim  becerileri
diizeylerini degerlendirmek amactyla
kullanilmaktadir (16). Envanterin giivenirligi
0.68, Cronbach Alpha katsayis1 0.72°dir. Olgek
45 ifadeden olugmaktadir ve 45-225 arasinda
degisen bir puan araliga sahiptir. Olcek iig
boyuttan (biligsel, duyussal ve davranigsal)
olusmaktadir. Her alt 6l¢ek ayri ayr1 degerlendi-
rilebilir. Ayrica dlgegin toplam puani kisilerin
genel iletisim beceri diizeyi gostermektedir. Alt
Olgeklerden alinabilecek puanlar 15 ile 75
arasinda degismektedir. Puan arttik¢a ilgili alt
Olcegin oldugu

tanimladig1r becerinin iyi
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sOylenebilir. Biligsel alt boyut puani yiiksek
olanlarin, “empatik iletisimde”, davranigsal alt
boyut puani yiiksek olanlarin, “konusma ve
dinleme Dbecerilerinde”, duygusal alt boyut
puan: yiiksek olanlarn ise “iletisim sirasinda
duygularin1 iletme becerisinde” daha iyi
olabilecegi soylenebilir. Olgegin tamami igin
ise, puanlarin yiiksekligi iletisim beceri
diizeyinin iyi oldugu seklinde
yorumlanmaktadir (16).

Tip fakiiltesinde yapilandirilmis bir iletisim
becerileri egitimi siirdiiriilmektedir. Birinci
yilda iletisim becerileri kuramsal ve uygulamali
egitimi yer almaktadir. Ote yandan birinci ve
ikinci yilda yer alan PDO’ler icinde iletisim
becerileri hedefleri bulunmaktadir. Uciincii yil

standardize hasta egitim ile &grenciler
uygulamali egitim almakta ve zor hasta ile
gOriisme vb. gibi ileri hedefleri

tamamlamaktadir. Dordiincii, besinci ve altinci
smifta yapilandirilmig stajlar iginde iletisim
becerileri hedefleri bulunmaktadir.

Dis hekimligi fakiiltesinde iletisim becerileri
hedeflerine yonelik uygulama ve kuramsal ders

bulunmamaktadir.

Etik onay1 Akdeniz Universitesi Tip Fakiiltesi
Klinik Aragtirmalar Etik kurulundan alinmigtir.
(08.01.2020, KAEK-18)

Istatistiksel Analiz

Veriler SPSS 18 paket programina girilerek
degerlendirilmigtir. ~ Analizlerde tanimlayici
tablolarin yami sira iki ortalama arasindaki
farkin anlamlilik testi kullanilmastir.

BULGULAR

Tip Fakiiltesinde egitim almakta olanl73
Doénem VI 6grencilerinin 74’1 (%42.8) erkek,
99’y (%57.2)  kadindir.  Ogrencilerin
%?27.2’sinin geliri giderinden fazla,
%56.6’sinm  geliri giderine esit, %16.2’sinin
geliri  giderinden azdir. Tip Fakiiltesi
ogrencilerinin hepsi iletisim becerileri egitimi
almustir.

Dis hekimligi Ogrencilerinin %48’1 kadin,
%56,1”inin geliri giderine esittir. Ogrencilerin
Sadece %8,1’1 iletisim becerileri egitimi
almistir (Tablo 1).

Tablo 1. Dis Hekimligi ve Tip Fakiiltesi Ogrencilerinin Sosyodemografik Degiskenlere Gore

Dagilim ve {letisim Egitimi Alma Durumlari

Dis Hekimligi Fakiiltesi

Tip Fakiiltesi

n % n %
Cinsiyet
Kadin 60 48,8 74 42.8
Erkek 63 51,2 99 57.2
Gelir
Iyi 25 20,3 47 272
Orta 69 56,1 98 56.6
Diisiik 29 23,6 28 16.2
iletisim Egitimi
Var 10 8,1 100 100
Yok 113 91,9 0 0
Tletisim becerileri envanterinin alt  puanlar gerekse alt boyutlardan alinan
boyutlarindan aliman ortalama puanlarin  puanlarda iki fakiilte arasinda anlamli farklilik
fakiiltelere gore dagilmi  Tablo 2’de  tespit edilmistir.

gosterilmistir. Gerek Olgek genelinden alinan
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Tablo 2. Tletisim Becerileri Envanterinin Alt Boyutlarindan Alian Ortalama Puanlarmn Fakiiltelere

Gore Dagilimi

Dis Hekimligi Tip Fakiiltesi p
Bilissel boyut 33,8+5,7 58,3+6,0 0,001
Duygusal boyut 35,7+5,1 56,6+6,2 0,001
Davranigsal boyut 35,7+6,3 59,6+6,4 0,001
Genel 105,1+13,7 174,50+18,4 0,001

Cinsiyete gore iletisim becerileri envanterinden
Tablo 3’te
gosterilmistir. IBE’den alman toplam puana,

alinan  ortalama  degerler

kadin cinsiyetin istatistiksel olarak anlamli
diizeyde yiikseltici etki gosterdigi saptanmistir.

Tablo 3. Cinsiyete Gore Iletisim Becerileri Envanterinden Alinan Ortalama Degerlerin

Dis Hekimligi Fakiiltesi Tip Fakiiltesi
Cinsiyet Kadin Erkek p Kadin Erkek p
Bilissel boyut 34,3449 332464 133 58,6467 56,9+7,7 0,32
Duygusal boyut 35,9+4.9 35,3+6,7 391 56,9+7,1 54,6£7.3 0,03
Davranissal boyut 36,7+4,5 33,4+6,5 0,02 59,9+7,2 57,9+7,4 0,05
Toplam 106,9+10,8  103,9+13,1 0,04 175,4+8,4 169,5+18,1 0,02
Gelir diizeyine gore iletisim Dbecerileri  fakiiltede anlamli fark saptanmistir. Ancak

envanterinden alinan ortalama degerler Tablo
4’te belirtilmistir. IBE’den alinan toplam puana
gore gelir diizeyinin iletisim becerisi istiine
anlaml etkisi saptanmamustir. Alt boyutlar
incelendiginde, davranigsal boyutta her iki

burada saptanan farklara gore dis hekimligi
fakiiltesinde yiiksek gelir davranigsal boyut
puanlarmi  disiirlirken  tip  fakiiltesinde
yiikseltmektedir.

Tablo 4. Gelir Diizeyine Gére iletisim Becerileri Envanterinden Alinan Ortalama Degerlerinin

Karsilastirilmast
Dis Hekimligi Fakiiltesi Tip Fakiiltesi
Gelir diizeyi Yiiksek Diisiik P Yiiksek Diisiik p
Biligsel boyut 33,44+5,9 34,6+4,7 ,322 53,4 £7,5 53,8 £6,6 0,342
Duygusal boyut 35,745,5 35,7+3,0 996 56,2469 58,4 £6,4 0,124
Davramissal boyut 34,9+£5,2 37,7£8,6 0,03 59,9+7,2 57,9+7,4 0,04
Toplam 104,2+13,8 108,1£12,8 A77 0 138,2+16,9 138,9+21,1 0,992
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TARTISMA

Bu ¢aligma iletisim becerileri egitiminin, tip
fakiiltesi ve dis hekimligi 6grencilerinin iletigim
becerilerine etkilerini izlemek ic¢in planlanmis
ve uygulanmigtir. Calismamiz, dis hekimligi
ogrencileri ile tip fakiiltesi Ogrencilerinin
iletisim becerileri diizeylerini karsilastiran ilk
caligmadir. Tip fakiiltesi Ogrencileri dis
hekimligi 6grencilerine gore Iletisim Becerileri
Envanteri’nden tiim alt boyutlart ile birlikte
daha yiiksek puan almistir. Bu sonuglarda tip
fakiiltesi 6grencilerinin almis oldugu iletisim
becerileri egitimleri ve miifredatta yer alan
probleme dayali Ogrenim oturumlari rol
oynamis olabilir (17,18). Tip fakiiltesi
Ogrencilerine  yapilandirilmis  bir  iletisim
becerileri egitimi son 15 yildir uygulamakta ve
degerlendirmektedir (19).
Universite  dgrencilerinin iletisim  becerisi
diizeylerini IBE ile 6lgen arastirmalara alan
yazinda oldukg¢a fazla yer verilmistir. Egitim
fakiiltelerinde bu alanda yapilan g¢alismalarin
yogun oldugu dikkat cekmektedir (16). Ideal
hekim hasta iliskisinin onemli
belirleyicilerinden olan iletisim becerilerinin
saglik alaninda egitim goren Ogrencilerde
diizenli olarak dlgme ve degerlendirmeye tabi
tutulmasi 6nem arz etmektedir.

Iletisim Becerileri Envanteri boyutlar1 agisindan
bakildiginda Tip fakiiltesinde elde edilen dlgek
ortalamalar1 birbirine yakin olarak bulunmusg
olsa da davranigsal iletisim becerisi diizey
ortalamasmin biligsel ve tutumsal boyut
ortalamasindan biraz daha yiliksek oldugu
gOrillmiistiir. ~ Akyurt’'un  saglik
yiiksekokuluna bagli 6 farkli bolimde yiirattigii

meslek

caligmasinda tiim bdoliimlerdeki &grencilerin
biligsel boyutta daha yiiksek puanlar aldig:
saptanmistir  (20). Alt boyutlardan alinan

degisken sonuglarin nedeni katilimcilara
uygulanan egitim yontemlerinin  farkliligi
olabilir. Calismamizda tip fakdiltesi

ogrencilerinin davranigsal boyut puanlarinin
yiiksek saptanmasi almis olduklari uygulamali
egitimlerin  davraniglarna  olan  etkisine
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baglanabilir. Ayni sekilde yalnizca kuramsal
diizeyde iletisim becerileri egitimi uygulanan
fakiiltelerde Dbiligsel diizeyde daha yiiksek
puanlarin saptanmasi beklenebilir. Uygulanan
farkli egitim stratejilrinin hangi alt boyuta ait
gelisimi  destekledigini tespit ic¢in ileri
arastirmalar planlanabilir.

Arastirma kapsamma alinan tip fakiiltesi
ogrencilerinin  IBE puan ortalamas1 orta
diizeyden yiiksek bulunmustur. Tip fakiiltesi,
ebelik ve hemsirelik 6grencileri ile yapilmis
caligmalarda benzer sekilde puan ortalamasi
elde edilmistir (21,22). Caligmamizda saptanan
tip fakiiltesi &grencilerinin iletisim becerileri
diizeyinin, hemsirelik fakiiltesi 6grencisi ve ii¢
farkli tiniversitede yapilan galigma bulgularina
gore daha yiiksek oldugu goriilmiistiir (23, 24).

Bu calismalarin  yontemi incelendiginde,
caligmanin yapildigi donemde ders
programinda  yapilandirilmig  bir  iletisim

becerileri egitimi olmadigi, yalnizca iletisim
becerileri hedeflerine ulagmak i¢in bazi1 ders
iceriklerinden faydalanildigi anlasilmaktadir.
Saptanan ortalama puan farkina fakiiltelerdeki
iletisim becerileri egitimlerinin farkliligi neden
olmus olabilir.

Iletisim becerileri egitiminde kadin dgrencilerin
daha yiiksek puanlar aldiklart gosterilmistir
(25). Bizim galismamizda da kadin &grenciler
her iki fakiiltede de erkek 6grencilere gore daha
yiiksek ortalama puanlara sahiptir. Cetinkaya ve
ark. tarafindan yapilan caligmada iletigsim
becerileri, sosyodemografik degiskenlerine
gbre incelenmistir (26). Bu arastirmanin
sonuglarina gore anne ve baba egitim diizeyi ile
iletisim becerileri arasinda anlamli bir iliskiye
rastlanmamustir  ancak cinsiyet ve smif
degiskenleri ile iletisim puanlari arasinda ise
anlamli  bir farklilk saptanmistir  (26).
Calismamizda cinsiyet ile IBE toplam puam ve
tic alt boyut puan ortalamalarinda kadin
Ogrencilerin davranigsal iletisim becerileri puan
ortalamast erkek ogrenciler ile
karsilastirildiginda anlamli  diizeyde yiiksek
bulunmustur. Kadmlarin davranigsal puan
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ortalamalarinin yiiksek olmast onlarin konusma
ve dinleme  becerilerini  daha etkin
kullanabildiklerini ~ gostermektedir. ~ Alan
yazinda bazi ¢aligmalarda ise; kadmnlarin puan

ortalamast erkeklere oranla daha yiiksek
bulunmakla beraber cinsiyetler arasinda
istatistiksel ~ olarak  anlamli  bir  fark

saptanmamistir (27). Dis hekimligi stajyer
ogrencileri ile yapilan ¢alismada da cinsiyet
bakimindan anlamli bir fark elde edilmemistir
(28). Literatiirde kadmlarin empati ve iletisim
becerisinin erkeklere gore daha iyi olmasi,
biyolojik olarak olabilecegi gibi yiiklendikleri
geleneksel rollerin de etkisinden olabilecegi
belirtilmektedir (29). Sonug olarak cinsiyet ile
iletisim becerileri arasinda bir genellemenin
yapilmasi olanakli gézitkmemektedir (30,31).

Tip fakiiltesi (32) ve dis hekimligi fakiiltesinde
(15) egitim goren 6grencilerin degerlendirildigi
bir arastirmalarda, kadin &grencilerin erkek
Ogrencilerden daha iyi puan aldiklan
izlenmektedir. Erigii¢ ve Eris (2013) tarafindan
saglik  hizmetleri meslek  yiiksekokulu
ogrencileri ile yapilan bagka bir arastirmada,
kadin Ogrencilerin iletisim becerileri erkek
ogrencilerden yiliksek bulunmus, egitim goriilen
bolim ve smmf agisindan bir farklilik
izlenmemistir. Ayrica bu calismada,
Cetinkaya’nin ¢aligmasindan farkli olarak anne
ve babanin egitim diizeyinin 6grencilerin
iletisim becerileri iizerinde etkili oldugu
saptanmistir (33). Anne ve baba egitim diizeyi
incelenen gruplardaki diger degiskenler bu
¢eligkili sonuglara neden olmus olabilir.
Calismamizda  degerlendirilen  bir
degisken gelir durumudur. Hastalarin stajyer dis

diger

hekimlerini degerlendirdigi bir ¢alismada gelir
durumunu orta olarak degerlendiren hastalar
stajyer dis hekimlerinin iletisim becerilerini
duygusal alt boyutunda daha yiiksek, gelir
durumunu yiiksek olarak belirten hastalar ise
daha diisiik olarak nitelemistir (28). Bir baska
deyisle yiiksek gelir seviyeli hastalar stajyer dis
hekimlerinden daha yiiksek diizeyde iletisim
becerisi beklemektedir. Caligmamizda
katilimcilarin iletisim becerileri diizeyi 6z
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degerlendirme ile belirlenmistir. Bu nedenle
karsilagtirma yapilmasi rasyonel olmamakla
beraber dis hekimligi alaninda yapilmis ve gelir
diizeyi iliskisi tanimlanan c¢alisma degerli
bulunmus ve 06z degerlendirme ve hasta
degerlendirmesi arasinda yorum yapilmasi
acisindan firsat yaratmigtir. Yapilandirilmig
iletisim becerileri egitimi bulunmayan dis
hekimligi fakiiltesinde diisiik gelir algist
davranigsal boyutta anlamli yiikseklige neden
olurken, yapilandirilmig egitim alan tip fakiiltesi
ogrencilerinde yiiksek gelir algisi davranigsal
boyutta yiiksek puanlara neden olmaktadir. Bu
sonuglar 15181inda anlamli farkliliklar goriilmiis
olsa da gelir ile iletisim becerisi arasindaki
iligkiyi net olarak tanimlamak miimkiin
degildir.  Farkli Orneklemler ile yapilmig
caligmalara bakildiginda iletisim becerisi ile
gelir diizeyi algist arasinda anlamli iliski
saptanmamistir. (33,34)

Etkili iletisim becerisi olan saglik ¢alisanlar
sorunlart daha saglikli sekilde saptamakta ve
¢oziimler iretmektedir (36). Saglik
¢alisanlarinin  iletisim  becerileri  hastanin
memnuniyetini arttirmakla birlikte tedavisine
de olumlu katki sundugu bilinmektedir. Ayni
sekilde saglik ¢aligsanlarinin  tiikkenmelerini
azaltmakta i3 doyumunu arttirmaktadir. Bu
alanda yapilan ¢alismalar, hekimlerin hastanin
psikososyal kaygilarin1 dikkate almamalarinin,
empati kurmada yasanilan eksiklikler ile kisisel
konular1 tartismakta yetersiz kalmalarmin
iletisim sorunlarinin olugmasina neden oldugu
saptanmistir (37). Tip Fakiiltesi dgrencilerine
yonelik olarak bu becerilerin, yapilandirilmig
bir programla kazandirilmasinin gerekli oldugu
bilinmektedir. Son yillarda iletisim becerileri
egitim programinin, tip egitiminde 6nemli bir
yeterlik alani oldugu konusunda birlegilmistir
(38,39) Bu nedenle yapilandirilmig, her yila
6zgii hedefleri belirlenmis ve degerlendirilen bir
egitim programi  Ogrencilerin  mezuniyet
stirecindeki yeterliklerini de gelistirebilmek i¢in
gerekli uygulamalardir.

fletisim becerileri egitim programlarinin, saglik
personelinin iletisim becerilerini gelistirdigi

39



gosterilmistir (40). Iletisim becerileri egitim
programlarma  katilan  ve
dahil edildigi deneysel bir
caligmada, iletigsim becerileri egitimi alan grupta

katilmayan
ogrencilerin

kontrol grubuna gore artan bir iletisim becerisi
diizeyi gozlenmistir (41). Calismamiza benzer
orneklem yapisina sahip olan ancak tip ve dis
hekimligi fakiiltesi egitim programinda iletisim
becerileri egitimlerine yer verilmis olan bir
caligmada iki arasinda
anlamli bir fark bulunamamustir (42). Sonug
olarak, bu alanda

fakiilte Ogrencileri

verilen  egitimlerin,
Ogrencilerin iletisim becerilerini arttirdig: tespit
edilmigtir (43,44). Ancak verilen egitimlerin
tekrar edilmesi gerektigi, tekrar edilmezse
yeterlik kaybinin gézlendigi saptanmistir (45).

SONUC

Calismaya Ogrencilerin  iletisim
becerileri 6lgegi puan ortalamasinin tip fakiiltesi
ogrencilerinde dis hekimligi dgrencilerine gore

katilan

yiiksek olmas1 verilen egitimlerinin etkilerinin
oldugunu gostermektedir. Bu sonuglar
dogrultusunda dis hekimligi fakiiltesi egitim
programina iletisim becerileri derslerinin
belirlenen yeterlikler kapsaminda yer verilmesi
ve izlenmesinin gerektigi diisiiniilmektedir.
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