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Bugiinlerde yeni ve 6nemli bir dénemecini gecti-
gimiz batililagsma hareketlerinin baslangici 19. yiizyi-
lin baglarina kadar uzanmaktadir. Diger biitiin kurum-
larin oldugu gibi tip ve tip egitiminde de kotii gidisin
farkinda olan yoneticiler ordu icinde reform niteligin-
de yapilan diizenlemeleride firsat bilerek Sultan II.
Mahmut'u istanbul’da Avrupa standartlarinda bir tip
okulu agmaya ikna etmislerdir. Bu ¢abalarin sonucun-
da Sehzadebasindaki Kumbaracilar Konaginda 14
Mart 1827 tarihinde “Tiphane ve Cerrahane-i Amire”
isimli bir tip okulu hizmete agilmigtir.

Turkiye Cumhuriyetinin kuruldugu yillarda sade-
ce Istanbul’da bir tip fakiiltesi ve biitiin yurtta da 534
hekim bulunmaktaydi. 20.000 niifusa bir hekim diisii-
yordu.

Ulu Onder Atatiirk’iin genc Tiirkiye Cumbhuriye-
tindeki ilk hedeflerinden biride yeni bagkent Anka-
ra’da bir tip fakultesi kurulmasi idi. Bu arzusunuda
T.B.M.M."nin 1936 yili Yasama Doneminin agilisinda
verdigi soylevde dile getirmisti (1). 2. Diinya Savasinin
getirdigi agir ekonomik kosullar Ulu Onderin bu arzu-
sunun uzun yillar gerceklesmesini engellemistir. Niha-
yet 20 Haziran 1945 tarihinde 4761 Sayili Kanunla
Ankara Tip Fakiiltesi geng Turkiye Cumhuriyetinin ilk
tip fakdltesi olarak kurulmus ve 19 Ekim 1945 tarihin-
de hizmete agilmistir. Ankara Tip Fakiiltesini, 1955'de
Ege Tip Fakiltesinin, 1963 yilinda da Hacettepe Tip
Fakultesinin kuruluglart izlemigtir. Fakltelerin sayis
1970 yilinin baginda 8’e, 1980 yilinin basinda ise 19’a
ulagmustir.

2547 Sayili Yuksekogretim Kanunundan sonra
actlanlara 1990’11 yillarin bagina kadar 8 yeni tip fakiil-
tesi eklenmistir. Bu donemde ilk defa olarak tip egiti-
minin ingilizce yapilmasi konusu giindeme gelmis ve
Marmara Tip Fakiiltesi tiim egitimini ingilizce olarak

stirdirmeye baglarken Hacettepe ve Cerrahpasa Tip
Fakiiltelerinde OYS (Ogrenci Yerlestirme Sinavi) ile
Tirkge tip egitiminden farkli puanlarla ve kodlarla 6g-
renci alinmaya baglanmuistir.

1992 yilinda 3827 Sayili Kanun ile 12 yeni tip fa-
kiltesi kurulmus, bu arada daha énce kurulan Denizli
Tip Fakiiltesi Pamukkale Universitesi Tip Fakiiltesine,
Anadalolu Universitesi Tip Fakiilteside Osman Gazi
Universitesi Tip Fakiiltesine doniistiirtilmiistar. Tip fa-
kiiltelerinin kurulma hizi stirekli olarak devam etmis
ve 18 Ocak 1995 tarihinde 95/6413 Sayili Kanunla Ki-
rikkale Universitesi Tip Fakiiltesi, 21 Temmuz 1995 ta-
rihinde 95/7044 sayili Kanunla Gazi Osman Paga Uni-
versitesi Tip Faktltesi (Tokat) ve en son olarakta 4 Ara-
lik 1995 tarihinde 95/7515 Sayili Kanunla Mustafa Ke-
mal Universitesi Fakdiltesi (Hatay) kurulmustur . Bunla-
ra ilaveten 5.6.1996 tarihinde yurirlige giren 4142
Sayili Kanunla istanbul’da Yeditepe Universitesi Tip
Fakiiltesi ve Ankara’da Fatih Universitesi Tip Fakiiltesi
kurulmustur.

Hacettepe ve Cerrahpasa Universiteleri Tip Fakiil-
telerinin OSYM (Ogrenci Se¢cme Yerlestirme Merkezi)
tarafindan dagitilan klavuzunda bildirildigi gibi farkli
kodlarda ve puanlarda 6grenci aldiklari gerceginide or-
taya koyarak bugtin Turkiye’deki tip fakiltelerinin sayi-
larinin 42'ye ulastigini sdyleyebiliriz (Tablo 1 ve 2).

Ulkemizde tip fakiilteleri agilma hizi siiratli bir se-
kilde ilerlerken acaba diinyadaki durum nasildir? Bu
konuda arastirmamazi tip egitimi alaninda dinya li-
derligini elinde bulunduran A.B.D. (Amerika Birlesik
Devletleri)’ den baslamakta biiytik yarar bulunmakta-
dir.

1960l yillarin basinda A.B.D.’de tip okulu sayisi
86 ve ogrenci sayisi 30288 iken 1970’li yillarin basina
dogru aynen bizde oldugu gibi gerek okullarin sayisin-
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Tablo 1: Turkiye'deki tip fakilteleri ve dagilimi

TIP FAKULTESI

IC ANADOLU
ANKARA
KIRIKKALE
ESKISEHIR
KONYA
SIVAS
KAYSERI

12 (%28,57)

— b od cond b N

MARMARA
ISTANBUL
EDIRNE
BURSA
KOCAELI
ABANT

9 (%21,42)

Ny ]

EGE 5 (%11,90)
iZMiR 2
AYDIN _ 1
MANISA 1
DENIZLI 1

KARADENIZ 4 (%9,52)
TRABZON 1
SAMSUN 1
ZONGULDAK 1
TOKAT 1

DOGU
ERZURUM
INONU (MALATYA) 1
FIRAT (ELAZIG) 1
VAN (1)

4 (%9.52)
1

AKDENIZ

AKDENIZ (ANTALYA)
CUKUROVA (ADANA)
MERSIN

ISPARTA

HATAY

G.DOGU
DICLE (DiYARBAKIR)

HARRAN (URFA) 1
GAZIANTEP 1

5 (%11,90)

U R SRS

3 (%7,14)
1

Tablo 2: Tip fakiiltelerinin kurulus yillarina gore sayilan
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da gerekse de 6grenci kontenjanlarinda artiglar goz-
lenmistir. Okul sayisi 103’e, 6grenci sayisi 40487’ye
ulagmugtir. Bu hiz 1980’li yillarin bagina kadar devam
etmistir. Bu 10 yillik stiregte de okul sayisi 126’ya 6g-
renci sayist da 65189’a yukselmistir.

1980'li yillarin baginda yapilan yeni yasal diizen-
lemelerle okul ve 6grenci kontenjanlarinin sayilarinin
sabit tutulmasi karari alinmistir. Bu baglamda 1981 yi-
lindan itibaren okul sayisi 126 olarak kalmistir. Ayni
sekilde 6grenci sayisinda da bir atris gozlenmemistir
(2). Bu yasal diizenlemelerin temelinde tip egitiminin
cok pahali olusu, modern tibbi teknolojiye gereksinim
duyulmasi ve mezun olan hekimlerin istihdami gibi
gerceklerin yattigi hepimizce bilinmektedir.

Girmeyi arzuladigimiz Avrupa Toplulugu tlkele-
rinde acaba durum nasildir? Avrupa Toplulugu tip egi-
timinde sayilari her gecen giin artan tye Ulkeler ara-
sinda uyum c¢alismalarini strdurtrken kendisine
A.B.D. deki tip egitim modelini esas olarak almak iste-
mektedir. Avrupa Toplulugunun bu uyum galismalari-
nin kisa gelecekte sadece liye tilkeler arasinda degil
tiim Avrupa tlkeleri arasinda gergeklesebilecegi belir-
tilmektedir.

Avrupa Birligi Tip Egitimi Danigma Birligi Komite-
si (Advisory Committe on Medical Training of the Eu-
ropean Union) tarafindan 28 Avrupa tlkesini icerecek
sekilde yapilan bir kapsamli ¢alismada (Turkiye dahil)
Avrupa tlkelerinin cogunda 1-2,5 milyon kisiye bir tip
fakiltesi dustugi bildirilmektedir (3). Gene bu calis-
mada fakiiltelerin 1. siniflarina alinan 6grenci sayisi-
nin tlkelerin 3/4’tinde 200’tin altinda oldugu belirtil-
mektedir.

57 milyonluk ingiltere’de 28, 84 milyonluk Al-
manya’da 36, 59 milyonluk italya’da 33 tip fakiiltesi-
nin bulundugunun bildirildigi bu ¢alismanin sonucla-
rina gore 65 milyonluk Tirkiye’de 40 tip fakdiltesinin
fazla oldugu gergegi ortaya ¢cikmaktadir.

5. ve 6. Bes Yillik Kalkinma Planlarinda D.P.T.
(Devlet Planlama Tegkilati)'ce arzulanan hedeflere
ulagilmasi agisindan her yil tip fakiiltelerinden 5000
hekimin mezun edilmesi gerekliligi ongorulmustir.
Bunun sonucunda da 1982’lerde 30.000 olan hekim
sayisi 1990 yilinin ortalarinda 60.000 ulasmis, bir bas-
ka deyisle iki katina ulagsmistir. Bu sayiya ulasirken bi-
re bir egitim gerektiren tip egitiminde 6grenci/hasta,
ogrenci/laboratuvar, 6grenci/ogretim tiyesi oranlari gi-
bi temel hedefler goz ardi edilerek daima nitelikten fe-
dakarlik edilmistir.

Halbuki Diinya Tip Egitimi Konseyi 1989 yilinda
aldig kararlar cercevesinde 6gretim lyesi/6grenci ora-
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ninin 1/5 - 1/8 arasinda olabilecegini 6ngormektedir.
A.B.D.’de bircok fakiiltede bu oran 1/1 veya 6grenci
lehine 1’in altindadir.

Bugiin tim diinyada bir tip fakiltesinde bir sinif-
ta 100-150'den fazla 6grenciden fazlasinin egitimin
kalitesini dustirdugt bilinen bir gercektir. Buna kargin
tlkemizde 1995 yilinda OYS ile tip fakiiltelerinin
20’sine 150 ve daha tizerindeki sayida dgrenci yerles-
tirilmis bulunmaktadir.

D.P.T.’nin hazirladigi 7. Bes Yillik Kalkinma Pla-
ninda (1996-2000) 1995 yili igin Yiksekogrenimli in-
san glicli arzi projeksiyonunda hekim sayisinin 67200
ve 2000 yilinda da bu sayinin 83500 olmasi hedeflen-
mektedir. Gene ayni raporda saglik alanindaki perso-
nel arzi ve ihtiyaci projeksiyonuna gére 1995 yili igin
arzin 67200 ihtiyacin 78300 oldugu, 2000 yilinda da
arzin 83500 ve ihtiyacin 100.000. hekim olacagi be-
lirtilmektedir (4).

D.P.T.'nin hazirladigi bu 7. Bes Yillik Kalkinma
Planindaki sayilardan yola ¢ikarak 2000’li yillarda arz
edilen 83500 sayisina ulagsmak igin kontenjanlarin
normal kosullarda 3260 olmasi gerekirken 1995 yilin-
da da bu gortslere ragmen 4920 ogrenci alindigi gar-
pici bir gergek olarak karsimiza gikmaktadir.

1980'li yillarin basindan itibaren kontenjanlarin
arttiularak fazla sayida doktorun mezun edilmesine
karsi bu egitimi veren tip faklteleri, mezun edilen he-
kimlerin istihdam edildigi Saghk Bakanhgi ve ulke-
mizdeki tim hekimlerin meslek o6rgutt olan Turk Ta-
bipleri Birligi tarafindan yogun elegtiriler yapilmistir.
Bu elestirilerin temelinde 2000’li yillarin esiginde ni-
telikten taviz verilerek yerlestirilen hekimler ile saglik
sorunlarini ¢cozmenin ¢ok zor oldugu ve gelismis bati
tlkelerinin yillar dnce yaptiklari benzer hatali uygula-
malar sonucunda ortaya ¢ikan igsiz hekimler gibi te-
mel gercekler yatmaktadir (5,6).

21.8.1981 tarihinde yirirluge giren “Bazi Saghk
personellerinin Devlet Hizmeti Yikimliligtine Dair”
2514 Sayili Kanunun gecen yil yirtrlikten kaldirilma-
st sonucunda 6nce pratisyen hekimlerde daha sonra-
da uzman hekimlerde istihdam fazlasi sorunu giinde-
me gelmistir. Onceleri bu Kanunu antidemokratik ola-
rak tanimlayarak mecburi hizmet uygulamasina karsi
ctkan Turk Tabipleri Birligi daha sonra bu Kanunun
yurtrlikten kaldirilmasina karsi ¢ikmak zorunda kal-
mistir.

Pratisyen hekimlerin istihdam edildigi Saglik Ba-
kanhg bu konudaki sikintilarini yukarida da belirttigi-
miz gibi gectigimiz yillarda defalarca vurgulamustir.
En son olarak 9-10-11 Nisan 1996 tarihlerinde topla-

nan Saghk Bakanhg Yiiksek Saglik Surast “Tip Fakiil-
telerine alinacak 6grenci sayilarinin yeniden yapila-
cak Saglk insan Giicti Planlamasina gére tesbit edil-
mesine, 6grenci sayisinin tesbitinde sadece bir hekime
diisen niifus kriterinin baz alinmasinin dogru olmadi-
g1, bu konuda Saglik Bakanligi, YOK ve D.P.T.nin bir-
likte bir calisma yaparak kriterlerin yeniden goézden
gecirilmesinin uygun olacag:” seklinde bir tavsiye ka-
rart almistir (7).

Bugiin tip fakiiltelerimizde okuyan genclerimizin
tip meslegini 21. yiizyilda icra edecekleri hepimizce
bilinen bir gercektir. Diinya Saglik Orgiitiinden doktor
Charles Boelen 2000’li yillarda yasl diinyamizda he-
kimlik yapacaklarda aradigi ozellikleri 5 maddede
toplamakta ve bunlari tagtyan genglere “5 yildizli dok-
torlar” sifatini yakistirmaktadir (8).

Bu o6zellikleri soyle siralamamiz mimkindur:

1) Hastaya verilecek bakimin kalitesini degerlen-
diren, koruyucu, tedavi edici ve rehabilite edici hiz-
metleri birlestirmeye ¢alisan,

2) Yeni tibbi teknolojileri en uygun bicimde kul-
lanilabilen etik ve ekonomik sorunlari goz ontine ala-
rak hastasinin yararini gozeten,

3) Saglikli yasam bicimini destekleyen ve tegvik
eden, cagimizin iletisim tekniklerini akillica kullanan,

4) Kisi ve toplumun saglik gereksinimlerini den-
geleyen hasta ve toplumun beklentileri arasinda kisa
ve uzun vadeli degerlendirmeler yapan,

5) Takim calismalarina 6nem veren, saglik sekto-
rii ve sosyo ekonomik sektorlerle isbirligi yapmayi 6g-
renen doktor 5 yildizli doktor sayilmalidir.

Giintimiizde modern tip egitimi 3 boyutta ince-
lenmektedir:

1) Mezuniyet Oncesi (Undergraduate)

2) Mezuniyet Sonrasi (Postgraduate)

3) Surekli Tip Egitimi (Continous Medical Tra-
ining)

MEZUNIYET ONCESI TIP EGITIMI

Bugiin Turkiye’de 1995 yili OYS sonuglarina go-
re 32 tip fakiiltesinde bu egitim surdirilmektedir. Bu
egitime baglayabilmek icin tilkemizde lise mezunlari-
nin girdigi ve OSYM'nin diizenledigi OSS (Ogrenci
Secme Sinavi) ve OYS (Ogrenci Yerlestirme Sinavi)'de
basarili olunmasi zorunludur. Ulkemizde yapilan bu
milli sinav ile diger tlkelerin durumlar gézden gegiri-
lecek olursa buralarda da benzeri sinavlarin yapildig
goriilmektedir. Bu sinavin digerleri ile kiyaslamasi ya-
pildigi takdirde OYS'nin digerlerinden igerik agisin-
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dan bir farkinin olmadigini ancak 6zel yetenek ve psi-
kolojik testlerin bu sinavin kapsaminda bulunmadigi
dikkat cekmektedir (9).

Tip egitimi Tirk Yiiksek 6gretiminde en uzun egi-
tim olarak kabul edilmektedir. Ciinkii Mezuniyet On-
cesi Tip Egitimi 6 yil veya bir baska deyisle 12 somestr
stirmektedir. AT’de bu egitimi 6 yilda veya 5500 saat
olarak vermekte dolayisiyla Turkiye'deki tip egitimi
stire agisindan AT ile uyumlu olmaktadir. Bu egitimin
ilk 3 yili Temel Bilimler, sonraki 2 yili Klinik Bilimler,
son yilida Aile Hekimligi egitimiyle gecmektedir. Bu
egitimi tamamlayan her geng tip doktoru tinvanini al-
makta, Saghk Bakanhginin kendi diplomasini onay-
lamasindan sonra ilkemizde serbest hekim olarak
cahisabilmektedir.

Bu egitimin ilk 3 yili yukarida da belirtildigi gibi
cogunlukla laboratuvarlarda ge¢gmekte, sonraki yillar-
da kliniklerde bire bir hekim/hasta iligkisi olarak pratik
ve teorik agirlikh egitime dayali stirdirilmektedir.

Bu egitim bugilin tim dinyada 3 sekilde yapil-
maktadir:

1) Klasik Tip Egitimi (sémestr sistemi)

2) Entegre Tip Egitimi (sistemlere oryente egitim)

3) Probleme Yonelik tip Egitimi

Kisaca agiklamak gerekirse klasik tip egitimi
disiplin veya branga yonelik bir programlama éngoriir-
ken (6rnegin Anatomi, Fizyoloji, Histoloji gibi) buna
karsgin entegre egitim sisteminde ise organ sistemi veya
konulara yonelik bir program uygulanigi esastir (sin-
dirim sistemi, hareket sistemi gibi). Her iki sistemde de
avantaj ve dezavantajlar halen giiniimiizde tar-
tisilagelmektedir. Ulkemizde de her iki sistemde egiti-
mini stirdiren ve basarili hekimler yetistiren fakdil-
telerimiz mevcuttur. Bu iki sisteme yonelik elestiriler
pedagojik ve toplumsal yanlarina yonelik olmaktadir.
Genel olarak uzun ve ezber dolu yillarda 6grencinin
koreldigi, arastirici ve c¢oéziimleyici yeteneklerinin
zayifladigi ve 6grenmeyi ogrenemedikleri ileri siirtil-
mektedir. Ote yandan mezun olan hekimlerin top-
lumun saghk sorunlarina yonelme, bunlarn ¢ézme is-
tegi ve yeteneginden yoksun olduklarn vurgulanmak-
tadir. .

1980’li yillarin sonunda diinya tip egitiminde bir
degisim riizgar1 yasanmistir. Edinburg’da 1988’de
yapilan diinya Tip Egitim Konferansinda 2000'li yillara
hazirlanan diinyamizda tip meslegini elde edecek
geng hekim adaylarina nasil bir egitim verilecegi
konusu tartistimis ve alinan kararlar tim diinya
kamuoyuna “Edinburg Deklarasyonu” olarak duyurul-
mustur. Bu Deklarasyonda egitim programlarinin

yurituldigi alanlarin - genigletilmesi  dolayisiyla
sadece hastaneler degil toplumun tum saghk kay-
naklarinin egitime katilmasi, egitim programlarinin
ulusal saglik sorunlarina ¢6ziim getirecek oneriler
icermesi, 6gretimin tim yasam boyunca strdurilmesi,
tlkelerin ortak politikalar olusturmak konusunda
saghk ve egitim bakanliklar ile diger kuruluslar
arasindaki isbirlikteliklerin desteklenmesi
ongortlmustir (10). Yine bu deklarasyonda tip fakiil-
telerine alinacak ogrenciler ile ilgili politikalarin ve
ulusal doktor gereksinimlerinin aralarindaki iliskilerin
g6z oniine alinarak belirlenmesi ilke olarak benimsen-
migtir (Tablo 3).

Tip egitiminde yukarida aciklanan elestirilerin
isigr altinda Hollanda’nin Maastricht kentinde
Limburg Universitesinde problem ¢6zmeye yonelik bir
yeni egitim sisteminin kictk gruplar olusturularak
gelistirilmesi caligmalari  70’li yillarin  sonunda
baglamigtir. Uzerinde yogun ugras verilen bu modelin
2000'li yillarda pek cok tilkede yaygin bir kullanim
alani bulacagina inanmaktayiz.

Yukaridaki agiklamalarinda 15181 altinda bugtin
butiin dinyada kabul edilen gorus tip egitiminin
entegre edilmesidir. Gerek A.B.D. gerekse AT ulkeleri
tip egitiminin tartisildigi tim platformlarda hem dikey
hem de yatay bicimde bu egitimin entegre edilmesi
konusunda gorts birligine varmislardir. Giintimiizdeki
tip uygulamalar artik entegre bir bilim olarak ortaya
gtkmug, temel bilimler ile klinik bilimler ve bunlara ait
temel kavramlar giderek birbirlerine yakinlagsmiglar ve
entegre olmuslardir. Bunun egitim programlarina
yansimasini dogal karsilamamiz gerekir.

Turk Tip Egitimi Kurumu Dernegi 20 Ocak 1995
tarihinde A.U. Tip Fakiiltesinde diizenledigi
“Turkiye'de Tip Egitimi: Buglini ve Yarin1” konulu
toplantinin sonug¢ bildirgesinde su gortslere yer
vermistir. “Ulusal Sagl:< Politikalarindaki belirsizlikler,
toplumun gereksinimlerine yonelik bir egitim mo-
delinin saptanamamasi, tip mezunlarinin edinmesi
gereken bilgi ve becerilerin ortaya konmamig olmasi
ve yillar icinde programlarin yenilenmemesi egitimin
niteligini distiren genel bazi faktorlerdir” (11).

Bugtin Tirkiye’'de Mezuniyet oncesi Tip Egiti-
minde ©onemli sorunlar yasanmaktadir. Yeterli alt
yapiya sahip olmadan kurulan tip fakiiltelerinde temel
bilimler daima goz ardi edilmistir. Dershane, laboratu-
var gibi temel alt yapi gereksinimleri, buralarin ¢agin
kosullarina uygun tibbi makina ve techizat ile
donanimlarinin gerceklestirilememesi ve bu alanlarda-
ki ogretim elemanlarinin yeterli sayida ve diizeyde
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Tablo 3: Edinburgh Bildirgesi

Tip egitiminin amaci, bitiin insanlarin saghgini koruyacak doktorlarin yetistirilmesidir ve bu yiizyilda bi-
yomedikal bilimlerde saglanan olaganistii gelismeye kargin bu amag bircok yerde gerceklestirilememektedir. Bir has-
tanin doktorunu iyi bir dinleyici, dikkatli bir gézlemci, duyarli bir sirdag ve basarili bir klinisyen olarak istemesi
dogaldir; fakat artik bu hizmetin sadece bir grup hastaya verilebilmesi yeterli degildir. Hergiin binlerce kisi 6nlenebilir,
tedavi edilebilir, kaginilabilir hastaliklara yakalanmakta, bu hastaliklardan &lmekte ve milyonlarca kisi herhangi bir
saglik hizmeti alamamaktadir.

Bu sorunlarin uzun siiredir bilinmesine karsin, tip egitimi yapan kurumlarda bu yénde toplumsal bilinglenme de-
nemeleri yeterli basari saglayamamistir. Bu gibi gercekler, saglk hizmetleri, bunlarin insancil su..!!masi ve topluma
yiikleri sorunlarinda tip egitiminin yeterliligi konusunda giderek artan endiselere neden olmaktadir.

Bu kuskular diinyanin ¢ogu ulkesinden, ulusal ve bolgesel degisik diizeyde tip egitimi ve saghk kuruluslarinda
gorevli ¢ok sayida kigiden kaynaklanmig ve diinyanin alti bolgesinden diizenlenen, temel sorunlari ele alan raporlarla
kesin gizgileri belirlenmistir. Bu raporlar, 6gretim ve klinik uygulama alanlarindaki artan sayida doktorun, diger saglik
gorevlilerinin, tip 6grencilerinin ve kamunun kanilarini da yansitmaktadir.

Bilimsel arastirma zengin iriinler vermeye devam etmektedir fakat insanlik bilimsel arastirmanin verilerinden
daha fazlasini istemektedir; tip egitimcisinin vurgulamasi gereken, kisisel ve toplumsal olarak insanin saglik gereksi-
nimleridir.

Tip egitiminin iginden gelen hareketlerle 6nemli gelismeler saglanabilir, bu amagla:

1. Egitim programlarinin uygulandigi alan hastanelerin yani sira toplumun biitiin saglik kuruluglarini kapsaya-
cak sekilde genigletilmelidir.

2. Egitim programlan ulusal saghk 6nceliklerini ve kaynak kapasitelerini gozeterek yapiimalidir.

3. Egitimin yagam boyu devamli bu amagla giiniimiizde yayginlasan pasif yontemlerden aktif yontemlere
yonelme, kendini egitme ve egitim veren kurumlardan yararlanma saglanmalidir.

4. Egitim programlan ve sinav sistemleri meslek alaninda yarisma ve toplumsal degerleri saglamaya yoénelik
olmali, ezber ve bilgi aktarimiyla sinirli kalmamahidir.

5. Ders verenler yalniz konularinda uzman olarak degil, egitimci olarak yetistirilmeli, egitimcinin basaris,
aragtirmacinin veya klinik uygulamacinin basarisi gibi édiillendirilmelidir.

6. Hastanin saghk diizeyinin yiikselmesi ve hastaligin 6nlenmesine yonelik yeterli bilgi verilmelidir.

7. Bilimsel ve pratik egitimin sentezi, klinik ve halk saglig ile ilgili problem ¢éziimi egitimi yapilmalidir.

8. Tip 6grencisinin segiminde yetenek ve akademik basarinin iizerinde, kisilik yapisinin degerlendirilmesi dahil
ozellikler g6z 6niine alinmahdir.
Tip egitiminin diginda da gelismeler saglanabilir:

9. Saglik Bakanliklari, egitim Bakanliklari, toplum saglik servisleri ve diger ilgili kuruluslar arasinda isbirligi
gelistirilmeli, ortak politikalar, programlarin planlanmasi, uygulanmasi ve gozden gegirilmesi arttiriimalidir.

10. Tip egitimine alinan 6grenci sayisinin saptanmasinda gosterge, ulusal gereksinim kadar doktor yetistirilmesi
olmalidir.

11. Ogrenim, arastirma ve hizmet sunusu icin diger saglik meslekleri ve saglikla ilgili meslekler arasinda ortak
caligma olanaklari, grup ¢alismasi egitiminin bir bolimii olarak arttirilmahdir.

12. Tip egitiminin devami igin sorumluluklarin belirlenmesi ve kaynaklarin dagitimi saglanmalidir.

Tip egitiminde reform, genel kabulden fazlasini gerektirir; bunun igin yaygin eylem birligi, guiclii 6nderlik politik
istek saglanmalidir. Bazi asamalarda parasal destek kaginilmazdir, fakat 6nceliklerin yeniden tanimlanmasi ve eldeki-
lerin yeniden belirlenmesiyle ¢ok sey yapilabilir.

Bu bildirge ile and igiyor ve digerlerini de toplumsal gereksinimlere uyacak sekilde tip egitiminin yapisini yeniden
diizenlemek tizere, diizenli vestirekli bir programa katilmaya ¢agiriyoruz. Ayrica, bu sozlerin eyleme doniistiiriilmesi
icin gerekli olan orgtitsel cergevenin yaratilmasi iginde and iciyoruz. Sahne hazir harekete baglama vakti geldi.

12 Agustos 1988
Diinya Tip Egitimi Federasyonu, Diinya Tip Egitimi Konferansi
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olmayislari sorunlarin ana nedenlerini teskil etmekte-
dir. Eski tip fakiiltelerinin basta onarim gereksinimle-
rine, yeni kurulanlarin ise ingaatlarina katma butgeden
yeterli kaynaklarin aktarilamamasi her gecen giin
artan enflasyonla birlikte sorunlari ¢6ztumsiiz hale
getirmektedir. Dovize bagimh olarak disaridan getir-
ilen modern tibbi makina ve techizatin fiyatlarinin her
gecen giin artmasi bir diger sorun olarak karsimizda
durmaktadir.

“Yiiksekogretim Kurumlarinda kanunla kurulmusg
olan tip fakiltelerinin egitime Laslayabilmelerini
belirleyecek kriterlere iligkin olarak hazirlanan rapor”
Yiksekogretim Kurumu tarafindan Ankara’daki 4 tip
fakultesi dekanina duizenletilmistir (12). Bu raporda
Mezuniyet Oncesi Egitim ve Ogretimde temel tip bi-
limlerinin mutlaka 6n kosul olarak aranmasi gerekliligi
tizerinde durulmustur. Bu bolimde Tibbi Biyoloji,
Biyoistatistik, Anatomi, Histoloji, Fizyoloji, Biyofizik
ve Mikrobiyoloji birimlerinin olmazsa olmaz kosulun-
da bulunduklart belirtilmistir.

Turk Tip Egitim Kurumu Dernegi yukarida adi
gecen raporunda Temel Bilimler bolimiinde su tesbiti
ortaya koymaktadir: “Bircok kurumda sadece ders
verme sorununa ¢ozim aranmasi degisik uzmanlk
alanlarinda yetismis kritik bir arastirma kitlesinin
gelismesine engel olmustur. Sonugta Tirkiye Temel
Tip Bilimlerinde nicelik ve nitelik bakimlarindan
yetersiz insan glicline sahip, arastirma potansiyeli
dstik ve dis teknolojiye bagh bir duruma digmiistiir.”

Tiirk Tabipleri Birligi ve istanbul Tabip Odasinca
18 Aralik 1993 tarihinde diizenlenen “Tip
Fakdiltelerinin Ogrenci Kontenjanlari ve Yeni Tip
Fakultelerinin Acilmasi” konulu toplantinin sonug
bildirgesinde su gorislere yer verilmektedir. “Tip
fakdltelerinin kontenjanlarinin belirlenmesinde, egitim
standartlarina ve insan giictiniin istihdamina kadar
gesitli konulardaki temel politikalar, hitkiimet, DPT,
egitim veren kurumlar, egitimi alanlar, saglik insan
gliclint istthdam edenler, Turk Tabipleri Birligi ve
diger saglik meslek orgtitlerinin temsil edildigi yeni bir
organizasyon tarafindan kararlastinlmalidir”. Gene
ayni sonug bildirgesinde “Yeni tip fakiilteleri gerekli
alt yapi, o6gretim elemani saglanmadan 6grenci
egitimine gecmemelidir” denilmektedir (13).

Mezuniyet Oncesi Tip Egitiminin Klinik Tip
Bilimleri boyutunda da buytik sorunlar bulunmaktadir.
Fakiltelerimizin arasinda bu egitimi veren egitici
sayisinda ve niteliklerinde, hastane ve hastane disi
egitim alanlarinda yatak sayisi ve dagilimlarinda cok
biiyiik farklilklar gériilmektedir. Ogrenci sayilarinin

fazlaligi pekcok tip fakiltesinde yeterli uygulamaya
olanak tanimamaktadir. Fakiltelerimizde Klinik
Bilimlerdeki Anabilim Dallarinda var olan uzmanlik
dallari, akademik kadro dagilimi ve de ogretim
tiyelerinin tam giin-yari giin statideki durumlarinin
dengeli olmayigi 6niimuizde birer problem olarak dur-
maktadir. Staj programlari ve sireleri ve fakilte digi
kuruluslarda yapilan stajlar konularinda standartlar
hentiz belirginlesmemistir.

Yukarida agiklanan konularda Tirk Tip Egitimi
Kurumu Dernegi yukarida acikladigimiz raporunda su
onerileri getirmektedir:

1) Yeni kurulmasi karar altina alinan fakultelerin
altyapi ve egitici kadrolari bakimlarindan eksikleri
tamamlanmadan once ogrenci egitimine
baglamalarina izin verilmemelidir.

2) Klinik egitimi verecek anabilim dallarinda
yeterli yatak sayisi, kurum igi ve digi egitim kurumlari
ile isbirligi, poliklinik-saglk ocagi gibi ayaktan saglik
hizmeti veren servislerin bulunmasi kurallar geti-
rilmelidir.

3) Her anabilim dalinda egitimden strekli olarak
sorumlu olacak bir ¢ekirdek tam giin ¢alisan 6gretim
tyesi kadrosu bulunmahdir.

4) Tip fakultesi mezunlarinin mezuniyetlerinde
edinmeleri gereken bilgi ve beceriler belirlenerek her
fakiltenin egitim programlarinda bu minimum sart-
larin saglanmasina ¢ahisilmalidir.

DPT tarafindan Price Waterhouse Firmasina
hazirlattirilan “Saghk Sektérii Master Plan  Etiitii-
Mevcut Durum Raporunda Tip Egitimi boyunca teorik
bilgilerle donatilan 6grenciler mezun olduklarinda
Saglik Ocaginda basarili olamamakta, bu nedenle de
bir an 6nce TUS'u kazanip uzman olabilmek igin
yogun bir ¢caba harcamaktadirlar” denilmektedir (14).

1990 yilinda T.B.M.M. tarafindan olusturulan
“1980 sonrasi acilan tip fakilteleri ile ilgili arastirma
komisyonunun hazirladigi raporda da benzer sorunlar
ortaya konmaktadir” (15).

MEZUNIYET SONRASI TIP EGITIMI

Ulkemizde Mezuniyet Sonrasi Tip Egitimi en son
verilere gére 30’u tip fakultelerinde, 41’i Saghk
Bakanligi ve S.S.K.'ya bagh olmak tzere toplam 71
egitim hastanesinde yapilabilmektedir. 1928 yilinda
gikarilan 1219 Sayili Tababet ve Suabati San’atlarinin
Tarzi icrasina Dair Kanunun 9. maddesi uyarinca
hazirlanacak bir tizikle tip fakilteleri ve Saghk
Bakanliginca onaylanan egitim hastanelerinde bu
egitimin yapilabilecegi hilkmuni getirmistir.
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Yiksekogretim Kanununun madde 3 (t) bendi 3.
fikrasi: Tipta uzmanlik tanimlamasini “Saglk ve
Sosyal Yardim Bakanhg: tarafindan diizenlenen
esaslara gore yiiritiilen ve tip doktorlarina belirli alan-
larda 6zel yetenek ve yetki saglamayr amaglayan bir
yuksekogretimdir” seklinde yapmaktadir.

Yukarida agiklanan kanuni gerekcelere gére tip
fakiiltelerinde kurulmay: takiben bu egitime bagla-
nabilir gibi bir yorum 6zellikle yeni kurulan tip fakiil-
telerinde Mezuniyet Sonrasi Egitimin sorunlarinin
temel nedeni olarak karsimiza cikmaktadir.

AT’de bu konuda uye tilkeler arasinda yapilan
uyum ¢alismalarindaki ana prensipleri bir ka¢ madde
altinda toplamak miimkiin goriilmektedir.

Avrupa Toplulugunda bu isle sorumlu bir birlik
yiikiimlt bulunmaktadir. Avrupa Tip Uzmanlan Birligi
(U.E.M.S.) bu konuda su direktifleri getirmektedir.

1) Mezuniyet sonrasi Tip Egitimi sadece tip fakiil-
telerinde degil bunun yanisira diger egitim has-
tanelerinde de verilebilir,

2) Bu egitimi verecek olan egiticinin o dalin
uzmani olmasi sarttir ve bu dalda bes yildir uzmanhk
yapiyor olmasi gerekmektedir,

3) Bu egitimin hastanelerinde de yeterli sayida
hasta gortilmeli ve tedavi edilmelidir,

5) Egiticiler egitimi belli bir
cercevesinde yapmalidir,

7) Egitimin siresi degisik dallarda sire ve rotas-
yonlarla belirlenip herkesin bu asgari siire ve rotas-
yonlara uymalan istenmektedir (Tablo 4).

Avrupa Toplulugu Mezuniyet Sonrasi Tip Egiti-
minde de kendisine A.B.D.’deki modeli érnek almak-
ta ve bunun dogrultusunda Board’lar olusturarak bu
egitimin denetlenmesini arzulamaktadir. Avrupa Tip
Uzmanlar Birliginin olusturdugu Avrupa Board'u
kendisini olusturan uzmanlik alanlarinda:

1) ilgili alandaki egitimi ve bakimi en st diizeye
cikarmak,

2) Egitimle ilgili standartlari belirlemek ve
strdurilmesini saglamak,

3) Uzmanlarin serbest dolagimini saglamak,

4) Egitim merkezlerinin tastyacag standartlar
belirlemek,

5) AB'nin tim tlkelerindeki ilgili dal egitiminin
icerik ve niteligini degerlendirmek,

6) Ogrenci degisimini saglamak,

7) Nitelik taninmasi (Recognition of Quality) icin
standartlar olusturmak amaclarini giitmektedir.

Avrupa Tip Uzmanlan Birligi bu olusturulan
kuruluglarda hiikiimetin, tniversitelerin ve tip fakiil-
telerinin ve de meslek orgiitii kuruluglar ile uzmanlik

program

derneklerinin yer aldigi 6zerk bir yapiyr hedeflemek-
tedir (16).

Ulkemizde de bu konuda son iki yildir yogun
¢abalar surdurtlmektedir. Turk Tabipleri Birligi 1993
yilinda Avrupa Tip Uzmanlan Birligine Assosiye lye
olarak kabul edilmis ve bu tarihten itibaren
Turkiye'deki tim tip uzmanlik dernekleri bir gati
altinda toplanmis ve kendisine TTB-TUDKK (Ttirk
Tabipleri Birligi - Tipta Uzmanhk Dernekleri
Koordinasyon Kurulu) ismini vermistir. Bu kurul kurul-
dugu ginden itibaren AT ile uyum caligmalar
konusunda yogun cabalar strduriirken diger yandan
da Saglk Bakanligi tarafindan son iki yildir hazirlanan
Tababet Uzmanlhk Tiizugu Tasarisi Taslagi tzerinde
etkin calismalarda bulunmustur. Sonugta TTB-
TUDKK, Saglik Bakanligi tarafindan hazirlanan son
tizik tasarisi taslaginda Mezuniyet Sonrasi Tip Egiti-
mini denetleyen 6zerk kuruluglar igerisinde yer alma
basarisini saglamustir.

Ulkemizde 1987 Eyliil ayindan énce her egitim
hastanesi kendi yaptigi sinavlarla egitilecek eleman-
larini segmekte iken bu tarihten sonra kisaca TUS
(Tipta Uzmanlik Sinavi) adini verdigimiz OSYM
tarafindan yapilan merkezi bir sinavla egitilecekleri
almaya baslamislardir. Bu sinav yabanci dil ve bilim
sinavi olarak iki basamakta yapilmakta ve her yil
Nisan ve Eylil aylarinda tekrarlanmaktadir. Pratisyen
hekimlerimizin  yogun uzmanlagma talepleri
karsisinda bu sinava her gegen giin basvurular daha
fazla artmakta buna karsin ancak %710 oraninda
pratisyen hekim bu sinavi kazanarak uzmanliga
baglayabilmektedir.

Avrupa Toplulugunun getirmis oldugu direktifler
dogrultusunda Mezuniyet Sonrasi Tip Egitimimizin
sorunlarini kisaca gozden gecirecek olursak c¢ok
boyutlu problemlerle karsi karsiya kaldigimiz kolayca
anlasilacaktir. AT’nin egiticilerde aradigi o dalin
uzmani olma ve bes yildir o dalda ¢alisma sartini
uygulayacak olursa yeni agilan tip fakiltelerinde
pekcok anabilim dalinda Mezuniyet Sonrasi Egitimi
sonlandirmamiz gerekecektir. Clinkii bu egitim has-
tanelerinde din uzman edilen geng¢ doktorlar ertesi
glin 2547 Sayih Yuksekogretim Kanunun 23. maddesi
geregince hemen Yardimci dogentlige atanabilmekte
ve Anabilim Dali Bagkani olarak goreve baslaya-
bilmektedir. Akademik formasyonlarinin hentiz
baslarinda olan bu gen¢ doktorlar goreve
baslamalarindan kisa bir stire sonra kliniklerde
hizmetlerin siirduriilebilmesi icin yanlarina asistan-
arastirma gorevlisi istemekte ve yeterli alt yapiya ve
donanima sahip olmadan bu egitim hastanelerinde
mezuniyet sonrasi egitime baslayabilmektedirler.
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Tablo 4: Avrupa toplulugu iilkelerinde uzmanlik egitiminin genel esaslar

Yurtdis!

Ulusal Bagvuru Secme  Seqici Se¢cme Se¢gme Egitimin Egitim Kalite (16) Egitimi

Otorite Zamani (1) Sinavi Otorite  Parametresi  Yontemi Sorumlusu Kurumu  Kontrold  Kabuli
Avusturya B Hemen Yok Basvuru (8) DB EH Var Evet (17)
Belcika SB Hemen Yok Yarisma (9) Bagvuru EH Var Evet
Isvigre B Hemen Yok DB EH Var Evet
Almanya B Hemen Yok Kapasite (3) Basvuru DB EN Sinav Evet
Danimarka  USK Hemen Var MK ihtiyag (4)  Yarisma DB EH/UNI 2 Onay (18)
Ispanya SB Hemen Var MK ihtiyac SB (10) DB EH Var Evet
Fransa TUK/UNI  Hemen Var SB ihtiyag Sinav Prof. EH Sinav Evet
Finlandiya UNi Hemen Var ? Kapasite Cesitli (11) DB EH Var Onay
ingiltere OK Hemen Var OK/SB OK/SB (6) Yarigma DB EH Teftis Onay
Yunanistan  SB Hemen Var SB Kapasite Bekleme list. DB EH Yok Onay
talya UNI Hemen Var UNi Kapasite Sinav Prof. EH Yok Evet
irlanda KTK Hemen Var OK/SB OK/SB Yarisma DB EH Var Evel
Luksemburg  SB Hemen Var Y.Digi (12) Yurtdisi Yurtdigi  SB Evet
Norveg 8 Hemen Var (2) ih./Kapasite Yarig/Basvuru DB EH Var Hayir (19)
Hollanda TUK Hemen Var MK lhtiyag Farkli (13) (14) EH Teftis Onay
Portekiz TUK 1.5 yil sonra Var SB ihtiyac Sinav DB DH Var Evet
Isveg USK Hemen Yok IEl (7) Yaris DB DH Teftis Evel
AIMAMAIAR KISALTMALAR

(1) Tip fakiltesi mezuniyeti sonrasi uzmanhk egitimine basvurmak i¢in gereken sire TB: Tabipler Birligi
(2) Meslek kuruluglari-Saghk Bakanligi-Egitim hastaneleri temsilcilerinden olusan ortak komite

(3
(4)
(5)
(6
(7)

(8)
(9)

(10)
(12)
(13)
(14)

(15)
(16)

(17)

(18)

(19)
(20)

SB: Saglik Bakanhg:

USK: Ulusal Saglik Kurulu

TUK: Tip Uzmanliklari Komitesi
UNIi: Universite

OK: Ortak Komite (5)

KTK: Kraliyet Tip Kolejleri

MK: Meslek Kuruluslar (20)

IEl: istihdam Edilebilir ihtiyag (7)
DB: Departmanin Bagkani (Sef, ABD
Bsk.)

EH: Egitim Hastanesi (15)

DH: Devlet Hastanesi

Uzmanlik egitimi veren kuruluslarin egitilebilecekleri uzmanlik égrenci sayisi

Saghk sisteminin dallara gore ihtiya¢ duydugu uzmanlik hekim sayisi

ingiliz Tabipler Birligi ve Kraliyet Tip Kolejleri temsilcilerinden olusan ortak komite
Ortak komitenin kapasiteyi, Saghk Bakanligi’'nin ihtiyaci belirledigi karar mekanizmasi
Hekim istihdam eden kurumlarin belirledigi uzman ihtayacina uygun kadrolarin karar
sirasinda tahsis edilmesi yéntemi

Basvuran her hekimin uzmanlik egitimine alinmasi

Tip fakdltesi egitimi sirasinda gosterdigi performans dahil, gesitli yéntemler

(TUS dahil) uygulanarak yapilan segme

Bagvurular arasindan Saglk Bakanligi’'nin secmesi

Liksemburg’da uzmanlik egitimi verilmemektedir

Uzmanlik egitimi veren kurumlar farkh secme yéntemlerini uyguluyor

Uzmanhik egitimi vermek igin basvuran profesérler arasindan Tip Uzmanliklar
Komitesi’nin sectigi kisiler

Ulusal otorite tarafindan tanimlanmis ve uzmanlhik egitimi yetkisi verilmis kurumlar
Egitim sorumlusu ve egitim kurumunun kalite kontrolii. Birden fazla yontemin uygulandigi tilkelerde kisaca “Var” olarak
belirtilmistir.

Yurtdisinda yapilan egitim, ulusal otorite tarafindan standartlari degerlendirilmis kurumlarda yapilmsg ise kabul ediliyor.
Pratik olarak AT Ulkelerinde yapilimis oayri bir degerlendirmeden gegirilmeden kabul edilmektedir.

Uzmanlik egitimi AT ilkelerinde yapilmis olsa bile, ulusal otorite tarafindan degerlendirilebilir ve uygun gériiliirse onaylanir
Norvecg, yurtdisinda yapiimis uzmanhk egitimini kabul etmemektedir
Tabipler Birligi. Uzmanhk dernekleri.
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Yukaridaki eksiklikler nedeniyle egitilen asistan-
arastirma gorevlisi yeterli sayida hasta gormemekte,
ameliyat ve laboratuvar islemlerini yapamamakta
sonucta yeterli bir egitim almadan uzmanlik belgesini
kazanmakta ve uzman olmaktadir.

Son vyillarda Saghk Bakanhgi Yuksek Saglik
Surasinin giindemini teskil eden ve yargiya intikal
etmis bulunan Adli Dosyalarin biyiik bélimintn
incelenmesinde bu egitimin yeterli dizeyde verile-
memesinden dogan hekim hatalarinin temel nedenleri
olusturdugunu gormekteyiz. Aynen AT de oldugu gibi
bizimde mezuniyet sonrasi egitimin diizenlen-
mesinde, vuritilmesinde ve denetlenmesinde 6zerk
kuruluglarin aktif rol almasi ortak dilegimizdir.
Bununla ilgili yasal diizenlemelerin bir an 6nce giin-
deme getirilmesi gerekmektedir. Bu konuda Tiirk Tip
Egitimi Kurumu Dernegi yukarida adi gecen raporun-
da uzmanlik egitimiyle ilgili su goruslere yer vermek-
tedir. “Gunumiizde Avrupa Birliginin yerlestirmeye
calistigr egitim programlarinin standartlari ve ortak
uzmanhk sinavlar c¢alismalarina Tirkiye'nin de
kattlabilmesi bu konda yeni bir firsat dogmasina
neden olmustur. Bu standartlarin uygulamaya sokul-
masi egitim kurumlarinin ve programlarinin akreditasy-
onunu giindeme getirecektir. Programlarin diizenlen-
mesi ve sinavlar ise uzmanhk derneklerinin énemli bir
yer tutacagl 6zerk kuruluslarca yurittlecektir” (11)

Ayni raporda uzmanlik egitimine giriste TUS un
bugtin icin en adil ve gecerli oldugu goriilmekte ve
devam etmesi énerilmektedir.

SUREKLI TIP EGITIMI
TANIM

Siirekli Tip Egitimi, hekimlerin Mezuniyet Oncesi
ve Sonrasi egitimlerini tamamladiktan sonra bilgi ve
gorgulerini stirekli, bir amaca yonelik ve planli olarak
arttirmak icin kendilerini egitmeleri ve egitilmeleri
strecidir.

Diger bir tanimlama ise hekimlerin hastalari,
toplum ve meslekleri icin hizmet verirken
kullandiklari bilgi ve vyetenekleri gelistirmeyi ve
pekistirmeyi, uygulama ile iliskilerini strdirmeyi
amaclayan egitim aktiviteleridir.

AMAC

Surekli Tip Egitimini Mezuniyet Sonrasi egitim-
den ayirmak gerekir. Mezuniyet Sonrasi tip egitimi bii
uzmanlik belgesi veya akademik bir derece almayi
amaclayan bir egitimdir.

Bu egitimde ise amag sadece hekimin bilgi ve
yetenegini artirmasi veya hekime bu amaca ulusmasi
icin yardim edilmesidir. Bu bakimdan tip egitiminin 2.
asamasi olan Mezuniyet Sonrasi egitim, orgtin egitim,
3. agsamasi olan surekli tip egitimi ise yaygin yetiskin
egitimidir.

SUREKLI TIP EGITIMINDE GENEL ILKELER

1. Gereksinimlerin Belirlenmesi:

Hekimlerin 6grenme gereksinimini duydugu
oncelikli ve 6nemli konulart belirleyen stirectir.

2. Egitimin Amaclari:

Egitim programina katilan kisilerin ulasmas: iste-
nen hedeflerdir.

3. Egitim Aktivitelerinin Dizenlenmesi:

Egitim programinin  yeri, zamani ve nasil
yuritileceginin belirlenmesidir.

4. Degerlendirme:

Egitim programinin degerlendirilerek 6nceden
saptanan amaclara ne olcude ulasildiginin belirlen-

mesidir.

SUREKLI TIP EGITIMINDE iLK KEZ
YUZYILIN BASINDA

1. William Osler
icrasinda vyeterli beceride olmalar i¢cin 6mir boyu
ogrenci kalmalarinim gerektigini tanimlamustir.

2. 1930'larda dniversite rektorleri tarafindan
yenilikci “mezuniyet sonrasi egitim kurslar” gelistiril-
mistir.

3. Il. Dunya Savasi sirasinda tip bilim ve
uzmanhk dallarinda hizla ortaya c¢ikan yenilikler ve
bilgi birikimi yerel orglitler ve Universite merkez-
lerinde stirekli egitim hizmetlerinin ortaya ¢tkmasi
icin zorlayici unsur olmustur.

4. Ozellikle 1960'li yilllarda “eriskin egitimi
ilkeleri ihtiyaclarinin belirlenmesi, amaclarin saptan-
masi, sonuclarin degerlendirilmesi gibi- ozellikle
hekimler icin hazirlanan strekli tip egitimi program-
larina dahil edilmistir.

Osler asiri uzmanlagmanin getirdigi sorunlarada
dikkat cekerek “uzmanlik icinde olusan yalmizhgin
uyusturucu etkisi ile savasmak gerektigini” vurgulamig
ayrica lip fakultelerinin egitici kadrosunda “yenilen-
meye intiyac duydugunu saptamistir. Biz hocalar ve
konstiltanlar erken bunamaya karsi antidot olarak
mezunivet sonrasi egitime strekli ihtiyac duymak-
tayiz. Yardimcilarimizin genc ve berrak zihinleri ile
giinlik temmas ve tup dernekleri  onemli

hekimlerin mesleklerinin
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yardimcilarimizdir” demistir. Boylelikle Osler'in STE
kavramini en iyi tanimlayan kisi oldugu gortilmektedir.

Osler ayrica, konunun muayenehane hekimleri
icinde oneminden bahsetmis ve hastaneleri bu grup
icin stirekli entellektiiel yenilenme saglayan merkezler
olarak gormiis ve John Hopkins Tip Fakiiltesi
Hastanesinde Dahiliye Bilim Cali Bagkani oldugu
donemde, pratisyen hekimler igin 4-12 haftalik kurslar
diizenlenmistir.

1950’lerde Amerikan Tabipler Birligi (American
Medical Association = AMA) ulusal diizeyde bir
arastirma yapmis ve STE’nin Universiteler zemininde
gelismesinin gerektigini bildirmistir.

1960'larda Miller ve arkadaglari tarafindan erigkin
egitimi ilkelerinin uygulamaya konmasi sonucunda
“surekli tip egitimi program konularinin hekimleri
belirlenmis eksikliklere yoneltmesi” gerektigi ve
sonuclarin  degerlendirilmesinin  6nemi ortaya
konmustur.

1968’de oOnemli bir gelisme olarak AMA
tarafindan, gonullti bir program olan Physicians
Recognition Award (PRA) olusturulmustur. Programin
amaci strekli tip egitimine hekimlerin katilimini
saglamak ve bu programlari tamamlayan hekimlerin
PRA sertifikas: ile odillendirmektedir.

PRA programi AMA’nin bir alt kurumu olan
“Office of Physician Credentials and Qualifications”
tarafindan uygulanmaktadir.

1970'lerde ise sayisi 25’e varan eyaletlerde StE
uygulamalarina katilmanin meslek icrasi i¢in zorunlu
olmasi gibi kararlar alinmistir.

isvecli bir egitimci olan Tengstam’in goriisii
gelismis ve gelismekte olan tiim diinya tilkeleri igin
gecerlidir.

“Hekim ve diger saghk mensuplarinin
caligmalarini toplumun degisen gereksinmelerine ve
tip alanindaki hizli gelismege uydurabilmek icin en
etkili ve 6nemli arag tip egitiminin 3. asamasi olan
stirekli egitimdir. Surekli egitimi, strekli bir sekilde
uygulamanin zamani gelmis ve gegmektedir.” (17)

SUREKLI TIP EGITIMININ OZELLIKLERI:
1. GUDULENME

Yetiskin egitimi 6grenmenin en 6nemli kosulu
olan giidiillenme (motivasyon) bakimindan &rgiin
egitimden (formal education) farklidir.

Bircok tilkede hekimlerin meslek hayatlari boyun-
ca surekli olarak egitilmelerini saglamak amaciyla
cesitli tedbirler dustintilmus ve uygulanmugtir:

A. Bunlardan 1. sirekli tip egitiminin zorunlu
olmasidir. Ornek vermek gerekirse Norveg ve
Kanada’daki uygulamalari bu arada sayabiliriz.

B. Bir diger tedbir hekimlerin meslek icralarina
devam edebilmeleri icin belirli araliklarla yapilacak
sinavlarla basari gostermeleri kosuludur.

C. Bir diger uygulama ise hekime yanitlari ile bir-
likte soru kagitlari yollayarak bilgi noksanliklarinin ve
hatalarinin ~ farkina  vardinlmasidir.  (Ornegin
Amerika’daki SESAP uygulamasinda oldugu gibi.)

2. SECICILIK

Surekli egitimin bir diger farkh yonu yetigkin egiti-
minin 2. onemli 6zelligi olan 6grenenin segiciligidir.
Orgiin egitimde neyin ogrenilmesi gerektigine karar
verme yetkisi ogretene aittir. Cogu kez 6grenenin s6z
hakki dahi yoktur. Buna karsin surekli egitimde ise
ogrenen arzulamadigi bilgileri 6grenmek degil dinle-
mek bile istemez. Ancak ilgi duydugu konularda
egitime aciktir.

3. UYGULANABILIRLIK

Surekli egitimin planlanmasinda goz ontlne
alinmasi gereken bir diger husus 6gretilenlerin
ogrenenin calisma sartlarinda uygulanabilir olmasidir.
Bir tip merkezi olanaklari ile uygulanabilecek bilgileri
kiigiik bir hastane veya saglik merkezi hekimine 6gret-
mekte yarar yoktur. Bu nedenle egitim programlarinin
tip merkezlerindeki kosullara gore degil hekimin kendi
cevresindeki kosullara uygun olarak yiritilmesi
zorunlulugu vardir.

SUREKLI EGITIM YONTEM ARAC VE GERECLERI:
1. DERGI VE KITAPLAR

Hekimlerin bilgilerini yenilemelerinde geleneksel
kaynak dergiler ve kitaplardir.

2. PROGRAMLANMIS OGRETIM GERECLERI

Zamanimizda gelistirilmis egitim tekniklerinin biri
programlanmis egitimdir (Programmed [nstruction).
Yoénetimin esasi ogrenmek isteyen kisiye 6grenmek
istedigi konuda soru sormak ve verdigi cevabi kitap
veya brosuriin sonuna konan veya bilgisayar
ekraninda goriinen dogru cevaplan karsilagtirmasini
saglamaktir.

3. GORSEL VE ISITSEL EGITIM GEREGLERI

isitsel egitim araglarinin baginda teybe alinmis
dersler ve konferanslar gelmektedir. Cok yaygin olarak
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kullanilan bir gorsel egitim aracida video kasetlerdir.
Bunlarin yani sira slayt, tablo vs. genel gorsel egitim
araclari kapsamina girerler.

4. DANISMAN OGRENCILER

Surekli egitimde en uygun yontem bir konuyu
ogrenmek isteyenin bunu bir bilene sormasidir.

5. MESLEKI TOPLANTILAR

Kongreler, konferanslar, hastanelerdeki olgu
takdimi toplantilari, dergi klipleri ve kurslar iyi
diizenlendikleri takdirde gok degerli egitim olanag
saglayan faaliyetlerdir.

SUREKLI TIP EGITIMINDEN SORUMLU
KURULUSLAR:

1. Bazi tlkelerde strekli tip egitimi saghk hizmet-
lerinin ayrilmaz bir parcasi olarak kabul edilmekte ve
bu gorevi hitkimetler tistlenmektedir.

2. Hukiimetlerin, hekimlerin stirekli tip egitimi ile
yakindan ilgilenmedigi ulkelerde bu konuya sahip
cikanlarin baginda tip fakilteleri gelmektedir. Bu
fakiltelerde stirekli egitimi planlayan ve yiriiten bir-
imler (enstitii ve anabilim dallar) mevcuttur.

3. Stirekli tip egitimiyle ciddi sekilde ilgilenen
derneklerin basinda Milli Tabipler Birlikleri gelmekte-
dir. “Ornek American Medical Association”

4. Milli Tabipler Birlikleri disinda da aktif olarak
strekli tip egitimiyle ilgilenen dernekler vardir.
“Ornek Ingiltere’de Royal College of General
Practioners, Kanada’da “College of Family
Physicians.” Bazi tlkelerde de sadece siirekli egitim
igin dernekler kurulmugtur. Ornegin “Canadian

Association of Continuing Medical Education”,
ingiltere’de ~ “British  Postgraduate ~ Medical
Federation”, Council of Postgraduate Medical

Education in England of Wales”.

SUREKLI TIP EGITIMINDE ULKEMIZDEKI
DURUM:

Turk Tabipleri Birligi 19 Ocak 1991'de workshop
calismasi olusturmus ve stirekli tip egitimi konusunda
amag, ihtiyaclarin belirlenmesi, organizasyon, yon-
tem ve degerlendirme konularinda gesitli diistince ve
onerilere burada yer vermistir. TTB strekli tip egitimi
konseyi bagkanliginda bir “stirekli tip egitimi icin
organizasyon taslagi” olusturmustur. Bu kurulun
ongordugii uzere:

1. Her 40 dakikalik teorik egitime 1 TTB kredisi
verilir. '

2. Her 40 dakikahk pratik egitime 1/2 TTB kredisi
verilir.

3. Hem TTB Surekli Tip Egitimi kurulu tarafindan
onaylanan programlar ve hem de sadece TTB
tarafindan duyurulan egitim fonksiyonlarina katilima
da ayni kredi verilir.

4. Ancak egitim fonksiyonlarina katilanlara
sadece TTB tarafindan duyurulmasi sarti ile TTB kre-
disi verilebilmesi icin, bu fonksiyonlarin asagidaki
kurumlar tarafindan diizenlenmesi ve verilmesi sarti
aranir:

a) Tip faklteleri,

b) Egitim Hastaneleri,

c) Uzmanlik dernekleri,

d) Tabip Odalari,

e) Goniillu Saglik Kurumlan (Kizilay, Vakiflar vs.
gibi)

5. Yukanda belirtilen kurumlar digindaki kuru-
luglar tarafindan diizenlenen egitim fonksiyonlarinin
TTB kredisine uygunluguna, TTB Surekli Tip Egitimi
Degerlendirme Kurulu tarafindan karar verilir.

6. Kredi alinabilmesi icin egitim fonksiyonu
stiresince egitimin verildigi mekanda bulunma zorun-
lugu vardir,

isvecli bir egitimci olan Tengstam’in goriisi
gelismis ve gelismekte olan tiim diinya ulkeleri igin
gecerlidir.

“Hekim ve diger saghk mensuplarinin
caligmalarini toplumun degisen gereksinmelerine ve
tip alanindaki hizli gelismege uydurabilmek icin en
etkili ve 6nemli arag tip egitiminin 3. asamasi olan
stirekli egitimdir. Surekli egitimi, strekli bir sekilde
uygulamanin zamani gelmis ve gecmektedir.”

Bugiin tilkemizde oldugu gibi tiim diinyada da tip
egitimi ile ilgili yogun elestiriler stiregelmektedir.
Ornegin Amerikan Tip Fakiilteleri Birligi (Association
of American Medical College-AAMC) ile Amerikan
Tabipler Birligi (American Tabipler Birligi (American
Medical Association-AMA) hekim is glict planlamasi
ve surekli tip egitimi konularinda bir dizi reformlara
gereksinim duyuldugu konularinda fikir birligine
varmiglardir. Hazirladiklari ortak raporda “Hekim is
glicti planlamasini yurttecek butiin kurumlar varolan
hiiktiimet kuruluslarinin disinda kurulmali ve bagimsiz
kisilerden olusmalidir” denilmektedir (18).

ingiliz ~ Hekimler birligi ~ (Britsh ~ Medical
Association-BMA) ise hazirladigi raporda niver-
sitenin ilk yillarindan doktoroya, mezuniyet sonrasi
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egitime kadar tip egitiminin her basamaginda reform
gerekliligi tzerinde durmustur. Hekimlerin butin bir
meslek yasantisi boyunca ogrenci olarak kalmalari oner-
ilmekte, fakiltelerin mezuniyet sonrasi tp egitiminin
standartlarini g6zlem altinda tutmakla yiikiimli olduklar
halde egitimi gelistirmek icin fazla bir caba
harcamadiklari icin elestirildikleri kavdedilmektedir (19).
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