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Tıbba Ülkemizden Hangi Alanlarda ve 
Makalelerle Katkıda Bulunuldu?
Which Fields and Articles Contributed Most to Medicine from Turkey?

Özet

Amaç: Ülkemizden son 40 yılda tıbba en fazla “halis” katkı yapan yayınları
belirleyip duyurmak. 
Yöntem: Web of Science verilerine dayanarak, Türkiye kurumlarından kaynak-
lanıp 2011 Haziran itibariyle en fazla atıf alan yayınlar belirlendi. Makalelerde
uluslararası yazar payının “küçük”ten fazla olmaması şartı arandı. 
Bulgular: Seksen üç başyazar, herbiri >82 (%95 GA 83; 230) atıf alan 100
yayın üretti. Burada referansları bildirilen bu yayınlar, kalite itibariyle dünya-
daki yayınların üst %1-%6’sına denk düşüyordu. Makalelerin yarısı 1994-
2002 döneminde üretildi. Türkiye’de günümüzde bu düzeyde yılda yalnızca
10-12 yayın gerçekleştirildiği tahmin edildi ki bu, dünya üretiminde ancak
binde 0,5’lik bir pay temsil eder. 1995-2005 döneminde kaydedilen ciddi
yükseliş eğiliminin daha sonra benzer oranda sürmediği veya sürmeyeceği
öngörülebilir. Romatoloji, hematoloji ve kardiyolojinin başı çektiği dahili
bilimler ile nörobilimler ortalama düzeyin üstünde bulundu. Başta Behçet
hastalığı olmak üzere, diğer popülasyonlara göre daha yaygın rastlanan sağ-
lık sorunları, başlıca katkılara konu olmuştur. Yayınlar yalnızca 23 tıp fakültesi
ve GATA ile 5 Sağlık Bakanlığı hastanesinden köken almıştır. 
Sonuç: Değerlendirme, ülkemizin potansiyeli için tatmin edici olmanın çok
altındadır. Tıbba katkı yapma potansiyeli olan araştırmalara odaklanan bir
ortam yapılandırmak üzere, yetkili organlarca çok daha büyük çaba sarf edil-
melidir. (Marmara Üniversitesi Tıp Fakültesi Dergisi 2011;24:156-61)
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Abstract

Objective: To determine and disclose publications from Turkey that have
contributed most “genuinely” to medicine in the past 40 years. 
Method: Based on data from the Web of Science, 100 publications 
originating from Turkey’s institutions were identified as having received by
June, 2011, the greatest number of citations. Papers having more than a
minor share by international authors were excluded. 
Results: Eighty-three primary authors generated 100 medical papers, each
receiving>82  (95% GA  83; 230) citations. These articles, cited herein, were
in  the top 1% to 6% papers in the world. Half of the articles were published
in 1994-2002. An estimated 10-12 such highly cited papers are produced 
currently in Turkey annually which represent only a global share of 0.5 per
mille. The rate of rise registered in the period 1995-2005 may be 
anticipated not to persist later. Internal medicine, led by rheumatology, 
hematology and cardiology, and neurosciences were represented above the
average. Health issues encountered more widely than in other populations,
headed by Behçet’s disease, were the most frequent topics. 
Conclusion: Results are unsatisfactory compared with the potential of
Turkey. A concerted and much greater effort is needed to rebuild an 
environment that focuses on promoting research with a potential for 
contributing to medicine. (Marmara Medical Journal 2011;24:156-61)
Key Words: Contribution to medicine, Medical research in Turkey, History of
medicine
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Gi riş

Kalkınma ve refahın altında ancak bilim ve teknolojideki gelişme-
lerin yattığını, gelişmiş toplumlar ile hızla gelişmekte olan ülkeler örne-

ğinden görüyoruz. Aynı bakış açısı Afrika, Ortadoğu ve Orta Asya top-
lumları örneğinde tersini de ortaya koyuyor. Bu nedenle bilime yapı-
lan katkıları yakından izlemek gerek. Tıp kalkınma ile dolaylı biçimde
ilgili, ama insan için temel hedef olan sağlığı korumaya yönelik bilim



alanı. Bilime yapılan katkının en iyi göstergesi olarak da, sağlanan top-
lam atıf sayısından çok, (en üst %1 atıf gibi) üst düzey sayıda atıf alan
çalışmalar kabul görmektedir1. Bilimsel yayın sayısı izlenmeye değer
bir parametre ise de, tıbba katkı için fevkalade değişken kalite temsil
eder; atıfların toplam sayısı da yine hayli heterojenlik gösterir. Yurtdışı
kurumlarla giderek daha sıklıkla ortaklaşa gerçekleştirilen ve büyük atıf
rakamlarına ulaşılabilen yayınlarda, yerli araştırmacının “halis” katkısı
ihmal edilebilir boyutta olabilmekte, bu atıflar gerçek katkıyı yansıt-
maktan uzak kalabilmektedir. 

Bu nedenle, son 40 yılda ülkemiz tıp kurumlarında gerçekleştiri-
lip, en fazla sayıda atıf alan 100 yayını belirleyerek Türkiye’nin taba-
bete katkısının niceliğini, zaman dilimini, seyrini, başlıca tıp alanları-
na dağılımını değerlendirmeyi, bilim ürün ve insanlarımızı ortaya
çıkarmayı bu çalışmada amaçladım. 

Yöntem

Science Citation Index (SCI) atıf verileri Thomson Reuters Web of
Science’in Citation Reports bölümünde kurumun adresi aranarak elde
edildi. Veriler son 40 yılda yayına girmiş makalelere sağlanan atıfları
kapsıyordu ve yayınlar büyük çoğunluğu ile 1990 ila 2006 yıllarına
aitti. Daha önceki bir çalışmamda2 belirlenmiş olan tıp araştırmacıları-
mız ismen aranıp atıf sayılarına göre sıralanan çalışmalar arasından,
≥80 atıflı yayınlar seçildi. Makalelerden hızla atıf kazanma potansiyeli-
ne sahip olanları kaçırmamak üzere, 2006-2008 yıllarındaki veriler
ayrıca arandı. Kurumların adresi aranırken (örneğin Ankara Univ or
Univ Ankara gibi) seçenekler de ihmal edilmedi. Yurtdışı kurumlarla
ortaklaşa yayında, yabancı kurumdaki yazarın katkısının ilk üç yazar
arasına girmeyecek ölçüde küçük olması şartı koşuldu; diğer bir ifa-
deyle ilk 3 yazarın tümünün yerli kurumlarda çalışmasıyla üretilen
yayınlar seçildi. Birden fazla alanın ortaklaşa yayınında ağırlık ilk yaza-
ra ve dergiye göre verildi. Bilim insanlarımızdan kariyerinde bir üni-
versiteden diğerine geçen ve iki kurumda da yüksek atıflı yayın yapan-
lar için, kazanılan atıflar ilgili dönemdeki kuruma kaydedildi.  

Eldeki çalışma verileri Web of Science’te 2011 yılı Haziran ayı
son yarısındaki duruma aittir. Citation Reports’a giren atıf sayıları
SCI tarafından tescil edilen atıflardan, kusurlu veya eksik yazılmış
referansları ve ilgili yıllarda SCI kapsamı dışındaki dergilere yapılan
SCI atıflarını  dışlamaktadır. Dışlanan bu atıfların, toplam SCI atıf-
larının %5 ila %10’u kadar olduğu tahmin edilebilir.

Bulgular

Geçmişte 82 üzerinde atıf alan Türkiye kaynaklı 100 yayın
1971 ile 2007 yılları arasında, ortanca olarak 2000 yılı Mart’ında
(çeyrek dilimler aralığı 1994 ile 2002 sonu) yayımlanmıştır.
Referansları Tablo I’de verilmektedir. Atıf alma maruzat penceresi
ortanca olarak 11 (çeyrek dilimler aralığı 8 ila 16) yıldır. Yayınların
beşi derleme, üçü toplantı yazısı, ikisi editöre mektup, 90’ı makale
türündendi. Tek yazarlı 16, iki yazarlı 4, üç yazarlı 8 makale bulu-
nuyordu; yayınların geri kalanına daha çok yazar imza atmıştı.

Bilim dallarına göre dağılım 
Tablo II yüz yayını bilim kollarına ve bilim dallarına göre sınıf-

landırmaktadır. Görüldüğü gibi dahili bilimler 45 yayın, nörobilim-
ler 15 yayın ile başarılı bilim kollarını oluşturmaktadır. Dünya gene-

line göre beklenen 36 ve 21 yayın yerine, temel bilimler 25, cer-
rahi bilimler 13 yayınla ortalamanın biraz altında yer almaktadır.
Pediatri ise yalnızca 2 yayınla beklenenin çok altında üst düzey
yayın üretmiş bulunmaktadır.

Dahili bilimlerde romatoloji 13 yayın, kardiyoloji 6, hematoloji 7,
endokrin ve metabolizma dalı ise 5 yayın gerçekleştirerek aslan payı-
nı kapmıştır. Gerek nöroloji (8), gerek psikiyatri (6 makale) ortalama
üstünde performans sergilemiştir. Biyokimya ise, temel bilimlerin san-
caktarlığını 11 yayınla yapmıştır. Bunda Özcan Erel ile İlker Durak’ın
üçer yayını baş rolü oynamıştır.

Dergiler
Beş yayın N Engl J Med, Lancet, Ann Intern Med, Circulation gibi

(15 ve üzeri düzeyli) çok yüksek impakt faktörü olan dergilerde yayın-
lanmıştı. Buna karşılık etki değeri günümüzde 3’ün altında bulunan
birçok dergide yer alan yayının, 90-150 gibi yüksek atıf almaya maz-
har olduğu görülmektedir. 

Katkı yalnız 29 kurumdan kaynaklanıyor
Üretilen üst düzey 100 tıbbi yayın yalnızca 23 tıp fakültesi ve

GATA ile 5 Sağlık Bakanlığı hastanesinden köken almıştır. Yüksek atıf-
lı yayınların neredeyse yarısı Cerrahpaşa (16) ile İstanbul Tıp (16) ve
Hacettepe (17 makale) fakültelerinden kaynaklanmıştır. Onları GATA
7, Ankara ve Erciyes Üniversiteleri 5’er, Akdeniz Üniversitesi 4,
Harran Üniversitesi ve Marmara Üniversitesi tıp fakülteleri 3’er
yayınla izlemiştir. Marmara Üniversitesi’nin yüksek katkıları 1997 ile
2001 yılları arasında N. İmeryüz, T. Çelikel ile H. Direskeneli ve ark.
tarafından üretilen üç yayından oluşmaktadır. Ege, Dokuz Eylül,
Karadeniz Teknik Üniversiteleri ve İnönü tıp fakülteleri ikişer yayınla
katkıda bulunurken, 11 tıp fakültesi (Kocaeli, Atatürk, Cumhuriyet,
Bilkent, Karaelmas, Yüzüncü Yıl, Gaziantep, Osmangazi, 
Trakya, Sütçü İmam ve Çukurova Üniversiteleri) ile Ankara 
Nümune Hastanesi, Süreyyapaşa Hastanesi, T. Yüksek İhtisas 
Hastanesi, Ankara Ana-Kadın Sağlığı Hastanesi ve Diyarbakır SSK
Hastanesinden birer yayın tıbba katkı yapmış sayılmaktadır. 

Tartışma

En çok atıf almaya layık olmuş olan Türkiye kaynaklı 100 maka-
le, istisnalar dışında 1976 ila 2005 yılları arasında yayına girmiş ve
83 ila 230 atıf almayı başarmış. Yüzyıl dönümünde dünyada bu
düzeyde tıp makalesinin yılda yaklaşık 14 bin olduğu tahminine
göre, aynı dönemde ürettiğimiz yılda 7 makale yaklaşık binde
0.5’lik bir pay temsil eder. Yayınlardan 14’ü dünyada en üst %1
dilimine giren sayıda (>160) atıf almış, 2004-2007 yıllarında yayın-
lanan 6 makale de 120-82 atıf almak suretiyle benzer niteliği gös-
termiştir. Böylece, bu kapsamdaki her 5 makaleden biri dünyada
en yüksek %1 atıflı yayınlar arasında sayılabilir. Bu değerlendirme,
ülkemizin potansiyeli için tatmin edici olmanın çok altındadır.

Ülkemizde başarı sağlamaya elverişli alanlar
Behçet hastalığının çeşitli konuları, sanayide benzene maruz kal-

manın zararları, serbest radikallerin oksidasyonu ve kanın antioksi-
dan kapasitesi, metabolik sendrom, diyabet, polikistik over sendro-
mu, tüberküloz, hidatik kist, teknesyum sintigrafisi, huzursuz bacak
sendromu, fokal beyin iskemisi ve depresyon konularında araştır-
malar bu listeye mükerrer yayın sokmaya müsait görünmüştür.
Anılan konular gerçekten halkımızda, diğer popülasyonlara göre
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daha yaygın rastlanan sağlık sorunlarıdır. Bunlardan çeşitli merkez-
lerimizden çıkan Behçet hastalığıyla ilgili üst düzey yayınlar, takdir
edilecek şekilde, tam 21 adetti. Benzen toksisitesi, buna bağlı
anemi, karsinojenlik ve lösemi 6 yayın, oksidasyon konuları 8 yayın,
metabolik sendrom, diyabet, polikistik over sendromu 10 yayınla
tıbba katkıda bulunulabilecek konular oluşturdu. Adı geçen alan ve
konular yeni araştırmalarımıza ilham verebilir.

Bir bulgumuz, katkı için çok önemli olan dergi kalitesinin yanı-
sıra, bizatihi meydana getirilen çalışmanın önemini vurgulamakta-
dır. Şöyle ki, gerçi en üst düzey dergilerde yayınlanan 5 makale-
mizin 4’ü atıflarda üst %1 niceliğine ulaşmışsa da, ortanın az üze-
rindeki dergilerde yer alan birçok yayınımızdan yüksek atıf almak
da mümkün olmuştur.

Çoklu yayınla yer alan bilim insanlarımız
Birden fazla yayını listeye sokabilen 9 başyazar toplam 26 yayın-

la bu listede yer almayı başardı. Hematolog merhum Muzaffer

Aksoy 6 yayınla başta gelmekte, onu üçer yayınla biyokimya uzman-
ları Özcan Erel ile İlker Durak, romatolog Vedat Hamuryudan ve kar-
diyolog Altan Onat izlemektedir. Nörolog Piraye Serdaroğlu, psiki-
yatr S. Akpınar, romatologlar Sabahattin Yurdakul ve İlknur Tuğal-
Tutkun bu düzeyde ikişer yayın üretmiş bulunmaktadır.

ULAKBİM Bilimsel Yayın Göstergeleri3 verilerinden hesaplandı-
ğına göre, 1981 yılını izleyen çeyrek yüzyılda ülkemizde tıp ala-
nında üretilen yaklaşık 45 bin yayın 196 bin atıf kazanmıştır.
Burada incelenen üst düzey yayınlar bu üretimin sadece binde
2,2’sini, oysa sağlanan atıflar binde 60’ını temsil etmektedir.
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Bilim kolu Yayın Atıf % Dünyada Nisbi başarı
Dahili bilimler 45 5615 47,3 22,2 213
Romatoloji 13 1486
Kardiyoloji 6 829
Hematoloji 7 742
Onkoloji 3 599
Endokr & Metab 5 526
Pnömoloji 3 427
Gastro-hepatol. 2 274
İnfeksiyon 2 237
İç hastalık. 2 230
Nefroloji 1 174
Dermatol. 1 91
Nörobilimler 15 1817 15,3 11,3 135
Nöroloji 8 1120
Psikiyatri 6 595
Nöroşirürji 1 102
Temel bilimler 25 2924 24,6 35,8 69
Biyokimya 11 1331
Radyoloji 4 415
Nükleer tıp 3 401
Biyol. & Genetik 3 279
Mikrobioloji 2 253
Fizyoloji 1 122
Farmakoloji 1 123
Cerrahi bilimler 13 1295 10,9 21,1 52
Kalp-damar c. 3 294
Göz hast. 3 258
Jinekoloji 2 178
Genel cerrahi 1 148
Göğüs cerr. 1 126
Plastik cerr. 1 110
Anestezyol. 1 97
Üroloji 1 84
Pediatri 2 217 1,8 9,6 19
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Tablo II. Tıbbın beş ana alanına göre nisbi başarı

Şekil 1. Son 40 yıl içerisinde Türkiye’den kaynaklanıp 82’den fazla atıf
alan tıp makale sayısının yıllara göre dağılımı. 1996 ile 2004 yılları arasın-
da hızlı bir artış temposunun yakalandığı, ama bunun daha sonra
sürdürülemediği izlenmektedir. Tahmini bir regresyon eğrisi eklenmiştir.

Şekil 2. Ülkemiz kaynaklı olup tıbba katkı yapan 100 yayının, aldığı atıf
sayısına göre makale sırasını gösterir grafik.
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Yakın geçmiş performansı için projeksiyon
SCI verilerine göre, bir makale gelecekte alacağı atıfların

%26’sını yayınlandığı yılı izleyen üç yılda, yarısını da ilk 6-7 yılda
kazanır. 2005-2009 yılarında üretebildiğimiz 11 yayın performan-
sına dayanarak ilgili beş yıllık dönemde potansiyel olarak yılda yak-
laşık 8-9 yayının üstüne çıkmış olamayacağımız öngörülebilir. Ona
öncelik eden beş yıllık (2000-2004) dönemde, fiilen gerçekleşen
ortalama 8 yayının, potansiyel 13-14 yayına karşılık gelmesine
göre, bilime katkı yapabilme düzeyinde son yıllarda bir gerileme
–hiç değilse duraklama– dönemine girdiğimiz ifade edilebilir. Bu
değerlendirmeyi toplum olarak ciddiye almamak ve gereklerini
yapmamak ileride hüsrana uğramaya mahkum eder.

Üniversite ve tıp fakültesi sayısının birkaç yılda hızla tırman-
dığı, ama çoğunluğunun bilime katkı yapmadığı göz önünde
tutulursa, bilim ve eğitim politikasında bazı yeni düzenlemelere
gitmek gerektiği açıktır. Marmara Üniversitesi Tıp Fakültesi’nin
bir analizinde4, Türkiye geneline uygunluk gösterir biçimde, 27
yıllık bir değerlendirmede makalelerin çoğunun etki değeri
1,9’dan düşük dergilerde yayınlandığı bildirilmiştir. Ülkemizde
kardiyovasküler tıp makalelerinin 2004 yılından sonra yerinde
saydığı5 veya gerilediğine6 ilişkin bulgular yayınlamıştık. Terfiler
için yeterli sayılan kriterlere bazı düzenlemeler getirip tıbba katkı
yapma ihtimali olan kapsamlı ve derinlikli araştırmaların teşvik
edilmesi zamanı çoktan gelmiştir.

Sonuç olarak, tıp alanında Türkiye son 40 yılda dünyada katkı
nitelikli yayınların en üst %6’sına denk düşen sadece 100 yayın üre-
tebilmiş olup, son dönemde bu nitelikte yılda 10-12 yayın çıkarabil-
me durumundadır. Ülkemizin yetişmiş insan gücü ve ekonomik
potansiyeli için tatmin edici olmanın çok altında görülen bu değer-
lendirmeye göre, tıbba katkı yapma potansiyeli olan araştırmalara
odaklanan bir ortam yapılandırmak üzere, yetkili organlarca çok daha
büyük çaba sarf edilmelidir.
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