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Oz

Amag: Arastirmanin amaci Ulusal Cekirdek Egitim
Programi (GEP) esas alinarak Hacettepe Universitesi Tip
Fakdltesi intérn hekimlerinin mezuniyet sonrasinda gerek
duyacaklari mesleki bazi bilgi ve beceriler hakkindaki
ozdegerlendirmelerini incelemektir.

Yontem: Kesitsel tipteki arastirmanin evreni, 2017 yili
Agustos ayinda HUTF'de egitime aktif olarak devam eden
441 intérnden olugmaktadir. Arastirmanin tamamlanma
ylizdesi % 83,9 olup, katilmama nedenlerinin calisma
konusuyla dogrudan iliskili olmamasi nedeniyle, bulgularin
HUTF 2017-2018 dénemi intérnleri icin dig gecerliliginin
yliksek oldugu kabul edilmistir. Aragtirma igin HUTF
Dekanligi'ndan yazli izin ve tiim katilimcilardan
aydinlatilmis onamlari alinmistir. Analizlerde tanimlayici
istatistikler ve olasi liskilerin degerlendirmelerinde odds
orani (%95 giiven aralign) kullanilmistir

Bulgular: Ulusal CEP beklentileri esas alinarak, intérnlerin,
mezuniyet sonrasi en sik calisma alanlari ve karsilasacaklari
hasta profili gz éniine alinarak, gerek duyacaklari temel
bazi hastaliklarin tani, tedavi ve idaresi konusundaki bilgi
ve uygulama durumlari ile kendilerini mesleki agidan ilgili
konularda ne kadar yeterli hissettikleri incelenmistir. Genel
olarak, CEP kapsaminda, intornlerin gerekli bilgilere sahip
olma yayginliklar yiksek, uygulama dizeyleri
beklenenden az, yeterlilik hisleri ise beklenenden anlamli
diizeyde dusuktiir. Beyana gore, yeterlilik hissi uygulama
yapmis olma ile istatistiksel olarak anlaml diizeyde ve
pozitif iliskili bulunmustur. Hekim adaylari, egitimlerinin
pratik uygulamalarini esas olarak intérnliik doneminde
edineceklerini beklemekte iken, bu donemde medikal
uygulamalara aktif katilimlarinin distik olmasindan
yakinmakta; intérnlik doneminin pratisyen hekimlik ve
Tipta Uzmanlik Sinavi (TUS) igin hazirlk stireglerine katkisi
olduguna inananlarin payi sirasiyla grubun Ugte ikisi ve
yarisina karsilik gelmektedir.

Sonug: Oz degerlendirme sonuclarina gére Ulusal CEP'te
yer alan bazi temel mesleki beceriler ile hastaliklar/klinik
durumlar ve semptomlarin yénetimi acisindan intérnler
kendilerinin hedeflenen bilgi ve beceri diizeyinde
gérmemektedir.
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Abstract

Aim: The aim of this study was to examine the self-
assessments by 2017-2018 academic year interns of
Hacettepe University Faculty of Medicine (HUFM) on certain
professional knowledge and skills they will need after
graduation, in accordance with National Core Curriculum
(NCQ).

Methods: The universe of this cross-sectional study
consisted of 441 interns, who have actively attended the
training at HUFM in August 2017. The completion rate of
the research was 83.9%. The external validity of the findings
was considered to be high for 2017-2018 academic year
interns of HUFM, because the reasons for not participating
were not directly related to the research topic. A written
permission was received from the Dean's Office and verbal
permission was obtained from all participants. Descriptive
statistics were used in data analyses and odds ratio (95%
confidence interval) was used to evaluate the probable
associations.

Findings: Considering the NCC requirements and most
common study areas and the patient profile they would
encounter after graduation, the status of knowledge and
practice of the interns on diagnosis, treatment and
management of certain basic diseases, which they would
need and their perceptions of their own professional
competency in related areas were examined. In general,
within the scope of the NCC, interns have a high prevalence
of having the necessary knowledge, their practice levels are
lower than expected and their perception of competency is
significantly less than expected. According to the self-
assessments, a statistically significant and positive
relationship was found between the perception of
competency and practice. While the physician candidates
expect that the practical application of their training would
take place mainly during the internship period, they complain
about the low level of active involvement in medical practice
in this period; the proportions of those who believe that the
internship period contributes to the preparation for the
general practice and the Medical Specialty Exam are two-
thirds and half of the group, respectively.

Conclusion: According to self-assessments of interns, it was
observed that certain basic professional skills included in
NCC and the level of knowledge and skills aimed at
managing diseases/clinical conditions and symptoms could
not be achieved.

Key words: Medical education, Internship, Professional
competence, Core curriculum
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Giris

lyi bir hekim “list diizeyde bilgi birikimine sahip,
iyi tani koyabilen ve tedavi yapabilen, koruyucu
hekimligi ve toplum sagligini én planda diistinen,
iyi iletisim kurabilen, arastirmaci, etik degerleri
gobzeten kisi” olarak tanimlanmaktadir (1). Diinya
Tip Egitimi Federasyonu ve Edinburg Bildirgesi tip
egitiminin amacini, “tim insanlarin saghkli
yasamalarini saglamak icin hekim yetistirmek"”
seklinde tanimlamistir (2,3).

Tip egitimi; mezuniyet dncesi ve sonrasi egitim,
genel klinik egitim, uzmanlk ve (st uzmanlk
egitimi ve surekli egitimi icerir. Mezuniyet dncesi
tip egitiminin stresi Glkeden (ilkeye degismekle
birlikte, Avrupa'da liseden sonra genellikle alti
yillik stireyi kapsarken, Amerika Birlesik Devletleri
(ABD)'de liseden sonraki dort yillik ytiksek okul
egitimini takiben dort yil tip egitimine devam
edilmesi ile toplam 8 yilda tamamlanmaktadir.
Bazi llkelerde intornliik uygulamalar temel tip
egitiminin sdresi icerisinde, ABD benzeri
programlarda ise tip egitimi sonrasi bir ya da bir
bucuk yillik ek siirede tamamlanmaktadir (4).
Turkiye'de hekimlik egitimi lisans diizeyinde
egitim veren tip fakiltelerinde alti yillik bir egitim
sureci olarak ytritilmektedir. Mezun hekimler
pratisyen hekim olarak hizmet verebilirler.

Turkiye'de tip egitiminin sorunlan ve iligkin
diizenlemelere ihtiyag 1970'lerden beri
tartisiimaktadir. Yapilan calismalarda tip egitiminin
amaci ile tlkenin saglik sorunlarinin értiismedigi
gorilmustir (5,6). Tlrkiye Blylk Millet Meclisi
(TBMM) ve Turk Tabipleri Birligi (TTB)'nin 1990'li
yillarda yaptig arastirmalar ile Tlrkiye'de tip
egitimi ile ilgili sorunlar detayl olarak ortaya
konulmustur. TBMM'nin 1991 yilinda yaptig
arastirma sonucu yayinlanan raporda ulke
gereksinimlerine gore yetistirilmig nitelikli hekim
sayisindaki yetersizlik vurgulanmigtir. TBMM'nin
bu calismasina katilan bir ¢ok tip fakultesi dekani
egitim programlarinin Glkenin saglik sorunlarina
oncelik vermesi ve Universite hastaneleri disinda
da egitime yer verilmesi gerektigini belirtmistir
(7). TTB'nin mezuniyet 6ncesi raporunda ¢6zim
olarak Turkiye'nin gereksinimlerine uygun
pratisyen hekim yetistirilmesi, tip egitiminin
topluma dayali olarak ve problem ¢6zmeye
yonelik aktif egitim yontemi ile verilmesi
onerilmistir (8,9). Bu ¢alismalar hekimlerin
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mezuniyet dncesi almalar gerekli bilgiler ve iligkin
uygulamalarin icerigini dogrudan etkileyecek
ozelliktedir.

Tip fakiltelerinin 2003 yilinda Tiirkiye genelinde
aldig1 toplam 6grenci sayisi 4 746 iken, hizla
acllan tip fakulteleriyle birlikte bu sayr 2008
yllinda 6 442'e, 2011 yilinda 8 266'ya, 2012
yilinda 9 207'ye ylkselmistir. 2017-2018 egitim
6gretim déneminde 109 tip fakiltesi egitim
programi icin toplamda 12 259 kontenjan
acilmistir (10-13). Hekim yetistirme konusundaki
nicelik olarak gozlenen bu hizli ve belirgin artisin
tip fakultelerinin sunacagl mezuniyet 6ncesi
egitimin icerik ve kalitesinde benzeri bir izdlisim
olmasi ve kurumlar arasi standardizasyonun
saglanmasi icin asgari temel standartlara ait ulusal
bir cerceve programin gelistiriimesine ihtiyag
duyulmustur. Bu ihtiyaca yonelik ilk adim olarak
2001 yilinda “Ulusal Cekirdek (Tip) Egitim(i)
Programi” (Ulusal CEP) calismalarina
baglanilmistir. Tip egitiminde degisen ihtiyaclara
cevaben 2013 yilinda Ulusal CEP'in revizyonu
yapilmis; Mezuniyet Oncesi Tip Egitimi Ulusal
Yeterlikler Cercevesi perspektifinde 2014 yilinda
Ulusal CEP-2014 olusturulmustur. CEP hekimlikte
beklenen asgari (ortak) standartlan esas alarak
hazirlanmustir; her tip fakiltesinin bu cekirdek
programin Uzerine cikarak kendi mifredatini
genisletmesi, zenginlestirmesi ve giincellestirmesi
olasidir ve desteklenmektedir (14).

Bu arastirmada ulusal CEP beklentilerinin secilmis
bir tip fakiltesi intdrnler grubunda ne kadar
karsilandiginin degerlendiriimesi ve (varsa)
eksiklerin tespiti hedeflenmistir. Ulusal CEP
hedeflerinin hepsi tek tek ayni anketle es zamanli
calisilamayacagi icin: Hacettepe Universitesi Tip
Faktltesi 2017-2018 d6énemi intérnlerinin mezun
olduklarinda gereksinim duyacaklar temel mesleki
baz bilgi ve beceriler, Ulusal CEP listesinden,
mezuniyet sonrasinda yaygin olarak gérev
alacaklari hastane acil servisleri ve toplum saglgi
merkezlerinde Ustlenecekleri gérevler ve en
yaygin hastaliklar listesi esas alinarak alan secimi
yapilmistir. Secilmis alanlar 6zelinde, intérnlerden,
iliskin bilgi, uygulama durumu ve yeterliliklerine
ait 6z degerlendirmeleri istenmistir. Calismada
ayrica, intérnlik déneminin mesleki egitime
etkileri konusundaki beklentiler ile gorisler de
incelenmistir.

177



Gere¢ ve Yontem

Arastirmanin yeri ve katihmcilari

Kesitsel tipteki arastirmanin evreni Ankara'da
Altindag ilcesinde Hacettepe Universitesi (HU)
Sihhiye Yerleskesinde bulunan Erigkin Hastanesi,
Gocuk Hastanesi, Onkoloji Hastanesi ve Halk
Saghg Anabilim Dali'nda gérev alan; HU Tip
Fakiltesi Dekanhgi 6grenci isleri glincel listesine
gbre 2017 yil Agustos ayinda egitime aktif
devam eden 41 intérnden olusturmaktadir.
Arastirma evreni dahilinde olup halen Kirsal
Hekimlik se¢gmeli stajina devam eden intérnlerden
arastirma ekibinde yer alanlar (n=13) ile
arastirma 6n sunumunu dinleyerek calisma
hakkinda bilgi edinmis olanlar (n= 25) calisma
kapsami disinda birakilmis; veri toplama stiresi
boyunca hastanede olmayan, ulasilamayan,
calisma kosullar nedeniyle anketi dolduramayan
ve reddeden intérn hekimler ¢ikarildiktan sonra,
anketler toplam 370 intérn hekim igin
tamamlanabilmistir: Tamamlanma ytizdesi 83,9
olup, arastirmaya katiimama nedenlerinin calisma
konusuyla dogrudan iliskili olmamasi nedeniyle,
bulgularin HUTF 2017-2018 dénemi intdrnleri
icin dis gecerliliginin ylksek oldugu kabul
edilmistir.

Arastirmanin degiskenleri ve veri toplama
yontemi

Arastirmanin degiskenleri arasinda intdrnlerin bazi
sosyodemografik ozellikleri, tip egitimi ile ilgili
bazi gorusleri ve 6zellikleri, mesleki bazi temel
beceriler, sik gorllen bazi hastalik/ klinik
durumlarin ve semptomlarin yénetimi ile ilgili 6z
degerlendirmeleri yer almaktadir.

intérnlerin gerekli asgari mesleksel bilgi ve beceri
durumlarini degerlendirmede ulusal CEP
kapsaminda Oyki alma, fizik muayene, kayit
tutma, raporlama ve bildirim, tanisal tetkik ve
tahliller, girisimsel ve girisimsel olmayan
uygulamalar ve koruyucu hekimlik ve toplum
hekimligi uygulamalan alt bashklar altinda en sik
kullanacaklari alanlardan 38 alan secilmistir. Her
baslik altinda yeterlilik tek tek degerlendirildigi
gibi karsilastirmali analizlerde her alan igin “tiim
alt maddelerde kendini yeterli hissedenler” ve
“digerleri" olmak Uzere ikili karsilastirmalar
yapilmistir. Her alan igin calisilan alt bashklar
asagidaki sekildedir:

1. Oykii alma;
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2. Fizik muayene Tam fizik muayene, biling dlzeyi
ve ruhsal muayenesi;

3. Kayit tutma, raporlama ve bildirim: Oliim
belgesi dlizenleyebilme, adli rapor hazirlama;

4. Tanisal tetkik ve tahliller: Laboratuvar
sonugclarini degerlendirebilme, EKG
degerlendirme, akciger grafisi degerlendirme,
ayakta direkt batin grafisi degerlendirme, periferik
yayma degerlendirme;

5. Girisimsel ve girisimsel olmayan
uygulamalar: Akilc antibiyotik kullanimi, kan
basinci 6l¢imi yapabilme, damar yolu acabilme,
temel yasam destegi saglayabilme, intramuskuler
enjeksiyon yapabilme, subkutan enjeksiyon
yapabilme, idrar sondasi takabilme;

6. Koruyucu hekimlik ve toplum hekimligi
uygulamalari: Bagisiklama hizmetleri verebilme,
aile planlamasi danismanligi yapabilme, gebe ve
lohusa takibi yapabilme, tiittin kontroliini
saglayabilme.

Arastirma verileri gézlem altinda anket uygulama
yontemi ile toplanmistir. Anket taslagi kullanilarak
07.08.2017 tarihinde kirsal hekimlik secmeli
stajina devam eden intdrnlerde (n= 25)
arastirmanin én denemesi yapilmistir. On
denemeden elde edilen &neri ve katkilar dikkate
alinarak anket formuna son hali verilmisti.
Aragtirmanin verileri 08 Agustos 2017-15
Agustos 2017 tarihleri arasinda toplanmustir.

istatistiksel Analizler

Verilerin analizinde SPSS ver.23 istatistik paket
programi (IBM, Newyork, Amerika Birlesik
Devletleri) kullanilmistir. Elde edilen verilerin
tanimlayici istatistiklerinde sayi ve yiizde
dagilimlar ile gruplar arasi karsilagtirmalarda Ki-
kare testi kullanilmis, olasi iligkilerin
degerlendirilmesinde odds orani (OO) ve iliskili
%95 gliven araligi (GA) degerleri sunulmustur.
Tum istatistiksel analizlerde istatistiksel anlamlilik
diizeyi p<0,05 olarak kabul edilmistir.

Etik Konular ve Kurumsal izinler

Arastirma icin Hacettepe Universitesi Tip Fakdiltesi
Dekanligi'ndan yazili izin alinmistir. Ayrica,
arastirmanin hedefleri ve anketin iceri vb.
konularda gerekli aciklamalar anket formunun
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giris kismina detayli sekilde yazilarak, anketin
uygulanmasindan énce katilimcilarin
bilgilendirilmig onamlari alinmistir. Aragtirmaya
katilimda gondllik esasina uyulmus, katilimcilarin
kimlik bilgileri ainmamuistir. Arastirma verileri
arastirma disinda kullanilmamis, sonuclar ilgili
kurumlarla rapor olarak paylasiimistir.

Bulgular

Anketler tiim intérnlerin %83,9'u icin
tamamlanabilmistir. Arastirmaya katilan HUTF
intérnlerinin ortalama yasi 24,1+1,3 yil, ortancasi
24 olarak bulunmustur. intérnlerin % 49'u erkek
olup, %83'ti HUTF Tiirkce ve ingilizce
programinda egitim almaktadir. Arastirmaya
katilan intérnlerin % 55'i maddi durumlarinin tip
egitimlerine “olumlu” etkisi oldugunu belirtmistir.
Arastirmaya katilan HUTF intdrnlerinin Gcte biri
ailesi ile birlikte evde kalmakta oldugunu
belirtmistir (Tablo 1).

Arastirmaya katilan HUTF intdrnlerinin tip

fakiltesine giris sebebi soruldugunda %51,4'l
insanlara yardim etmek istedigi icin, %41,9'u is
garantisi icin tercih ettigini belirtirken; % 14,3'l

tip fakiltesine ailesinin zoruyla girdigini
belirtmigtir. intérnlerin Gcte ikisi fakiilte dgrenimi
déneminde yoklama zorunlulugu olmayan
derslere genellikle ya da ara sira katildigini,

% 14,1'i ise hemen hi¢ katilmadigini belirtmistir;
yoklama zorunlulugu olmayan derslere genellikle
katilanlarin % 12,6'sinin dénem ya da staj kaybi
var iken bu deger derse katiim azaldik¢a %28'e
kadar artmaktadir; egitim déneminde yoklama
zorunlulugu olmayan derslere katilma durumu ile
dénem ya da staj kaybi olmasi durumu arasindaki
iliski istatistiksel olarak anlaml bulunmustur:
Yoklama zorunlulugu olmayan derslere “genellikle
katiinm" diyenlere kiyasla tiim diger 6grenciler
karsilastinldiginda, derse devami az olan grubun
staj/dénem kaybi 2.56 kat (%95 GA= 1.44-
4.55) fazla bulunmustur (p<0,001).

intdrnlerin dértte ticii HUTF'de verilen mesleki
egitimi diger fakiltelerde alinan tip egitimlerine
kiyasla “cok daha iyi ya da daha iyi" olarak
nitelendirirken, %5'i "daha kot ya da ¢cok daha
kotl" olarak degerlendirmislerdir. intérnlerin 4.
ve 5. sinifta alinan stajlarin 6grenim hedeflerini
cogu/her staj icin bilenlerin pay dortte birdir.

Tablo 1. Arastirmaya katilan intérn hekimlerin bazi sosyodemografik ézellikleri (Agustos, 2017)

Sosyodemografik Ozellikler Alt Grup Sayi Yizde
Yas (yil) (n=366) 22 7 1,9
23 116 31,6
24 158 43,2
25 55 15,0
26 ve Uzeri 30 8,3
Cinsiyet (n=370) Erkek 182 49,2
Kadin 188 50,8
Okudugu tip fakiiltesi (n=369) HUTF Tiirkce 163 44 2
HUTF ingilizce 144 39,0
Kastamonu Tip Fakdltesi 36 9,8
Bozok Tip Fakdltesi 26 7,0
Maddi durumunun tip egitimine
etkisi hakkindaki goriisleri (n=370) "Olumlu etkisi var" 204 55,1
"Herhangi bir etkisi yok" 99 26,8
"Olumsuz etkisi var" 38 10,3
Fikri yok 29 7.8
Yasadigi yer (n=370) Yurtta 113 30,5
Aile ile birlikte evde 120 32,4
Tek basina evde 48 13,0
Arkadaslaryla evde 82 22,2
Diger * 7 1,9

* Diger cevabini veren yedi kisiden dérdli kardesiyle evde yasadigini, li¢ kisi ise konukevinde yasadigini belirtmistir.
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Tablo 2. HUTF intérn hekimlerinin tip egitimi ile ilgili bazi gériis ve zellikleri

Ozellik Say1 | Yiizde
Tip fakiiltesine giris sebebi (n=370) * | insanlara yardim etme istegi 190 51,4
Hekimligin prestijli bir meslek olmasi 179 48,4
Is garantisi olmasi 155 41,9
Tip fakiltesi puaninin yiiksek olmasi 100 27,0
Hekimligin gelirinin ylksek olmasi 87 23,5
Aile baskisi 53 14,3
Diger t 26 7,0
Yoklama zorunlulugu
olmayan derslere katihm (n=368) “Genellikle katildim" 144 39,1
“Ara sira katildim” 105 28,5
“Nadiren katildim" 67 18,2
“Hemen hig katilmadim” 52 141
HUTF egitimi diger fakiiltelerdeki Cok daha iyi 70 19,0
egitime gore nasil algiladiklari Daha iyi 202 54,9
(n=368) Fark yok 45 12,2
Daha kot 13 3,5
Gok daha kot 4 1,1
Fikri yok 34 9,2
4. ve 5. Sinifta alinan stajlarin Her staj icin bilenler 13 3,5
6grenim hedeflerinin staj oncesinde | Cogu staj icin bilenler 77 20,8
bilinme durumu (n=370) Baz stajlar icin bilenler 123 33,2
Gok az staj icin bilenler 89 241
Hicbir staj icin bilmeyenler 68 18,4
intérnliik déneminin pratisyen
hekimlik acgisindan yeterli Yeterli bulanlar 249 67,8
bulma durumu (n=367) Yetersiz bulanlar 118 32,2
intornlilk ddneminin uzmanhk Yararl bulanlar 53 14,6
sinavina etkisinin Zaman kaybi olarak gérenler 177 48,6
degerlendirilmesi (n=370) Herhangi bir etkisi olmadigini distinenler 99 27,2
Fikri olmayanlar 25 6,9
Diger** 10 2,7

*Birden cok secenek olabildigi icin ylizde degerler cevap veren kisi sayisi (n= 370) lizerinden hesaplanmistir.
**Diger cevabini veren 10 kisiden yedisi intérnliik kapsaminda hastanede gecirdikleri/gecirecekleri zamani uzmanlik sinavi
agisindan bazi zamanlar yararl bulurken, lg kisi yararl bulmadigini belirtmistir. Baska nedenlerle tip fakdiiltesini sectigini
belirten 26 kisiden 13'l tibba ilgi, merak, sevgi duydugu icin, (icii diger béliimleri istemedigi icin, (ici bilimle ugrasmak
istedigi icin, ikisi ailevi saglik sorunlar nedeniyle, kalan dért kisi ise herhangi bir nedeni olmaksizin tip fakiiltesine girdigini

belirtmistir.

T Baska nedenlerle tip fakiiltesini sectigini belirten 26 kisiden 13'(i tibba ilgi, merak, sevgi duydugu icin, (cii diger béltimleri
istemedigi icin, (i¢gti bilimle ugrasmak istedigi icin, ikisi ailevi saghk sorunlari nedeniyle, kalan dért kisi ise herhangi bir nedeni

olmaksizin tip fakdltesine girdigini belirtmistir.

intérnlerin Ggte ikisi intérnlik kapsaminda
hastanede gecirdikleri/gecirecekleri zamani
pratisyen hekimlik acisindan yararli/yeterli olarak
degerlendirirken, yaklasik yarisi bu strecin Tipta

Uzmanlik Sinavi agisindan degeri/katkisi
olmadigini belirtmektedir (Tablo 2).

Arastirmaya katilan HUTF intérnleri bazi temel

mesleki beceriler hakkinda teorik bilgilerinin
varligl, en az bir kez uygulama yapma
deneyimleri ve kendilerini yeterli hissetme

durumlan olmak Gzere (¢ baslikta kendilerini

degerlendirmislerdir. intérnlerin % 90'dan fazlas
oyku alma, tam fizik muayene yapma ve kan
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basinci 6lgme konusunda yeterli mesleki bilgileri
oldugunu ve en az bir kez ilgili uygulamayi
yapmis olduklarini belirtirken, ilgili mesleki
yeterlilik hissi % 63'e kadar dismektedir. Adli
rapor hazirlama, 6liim belgesi diizenleme
konusunda teorik bilgiye sahip olma yayginhgi
sirasiyla % 14,3 ve % 16,2 olarak belirlenmistir;
ilgili uygulamayr yapmis olma sikligi % 10'un; ilgili
olarak kendini yeterli bulma yayginligi %5'in
altindadir. intérnlerin gebe ve lohusa takibi
yapma, periferik yayma degerlendirme, EKG
degerlendirme konularinda kendilerini yeterli
hissettiklerini beyan edenlerin payi beklenenden
anlamli diizeyde duistiktir; sirasiyla, % 10,8,

% 11,4 ve % 16,8 (Tablo 3).

Secilmis hastaliklara kiyasla, bazi yaygin
semptomlarin ayirici tanisini yapabilme ya da

tedavisini verebilme konusundaki 6z
degerlendirme skorlar daha yiksek bulunmustur.
Arastirmaya katilan intornlerin dortte Gl secilmis
bazi semptomatik durumlarin her biri agisindan
ayirici tani yapabilenlecegini belirtmis olup;
“tedavi uygulayabilirim” diyenlerin yayginhgi ise
yarinin cok az Usttindedir (Tablo 5).

Hekim adaylarinin tiim egitim sureci icinde
almalan gerekli bilgi ve becerinin ne kadarini
intérnliik strecinden bekledikleri incelendiginde;
her 10 intérnden dérdlniin uygulama
becerilerinin % 76-% 100'ltk kismini egitimlerinin
son yili icinde almayi bekledikleri saptanmustir.
Grubun beste dordi halen intérnliik egitimi
sirasinda TUS icin 6zel bir calisma siresi yaratarak
sinava hazirlandigini belirtmistir.

Tablo 3. HUTF intdrn hekimlerinin bazi temel beceriler hakkindaki 6z degerlendirmeleri (Agustos, 2017)

“Teorik bilgim “Uygulamasini “Kendimi yeterli
var” yaptim” hissediyorum”
Sayi Yiizde Sayl | Yiizde |Sayi Yiizde
Oykii alma 358 96,8 356 96,2 307 83,0
Fizik muayene
Tam fizik muayene 353 95,4 339 91,6 205 55,4
Biling diizeyi ve ruhsal durum muayenesi 337 91,1 301 81,4 195 52,7
Kayit tutma, raporlama, bildirim
Oliim belgesi diizenleme 60 16,2 21 5,7 18 49
Adli rapor hazirlama 53 14,3 27 7,3 17 4.6
Koruyucu hekimlik ve toplum
hekimligi uygulamalan
Bagisiklama hizmetleri 262 70,8 107 28,9 91 24,6
Aile planlamasi danismanlig 186 50,3 52 14,1 63 17,0
Gebe ve lohusa takibi 170 459 41 11,1 40 10,8
Tutin kontrol( 254 68,6 103 27,8 123 33,2
Tanisal tetkik ve tahlilleri
degerlendirebilme
Laboratuvar sonuglari 338 91,4 322 87,0 176 47,6
Elektrokardiyografi (EKG) 311 84,1 236 63,8 62 16,8
Akciger grafisi 338 91,4 298 80,5 105 28,4
Ayakta direkt karin grafisi 324 87,6 271 73,2 101 27,3
Periferik yayma 268 72,4 155 41,9 42 11,4
Girisimsel ve girisimsel olmayan
uygulamalar
Akilcr antibiyotik kullanimi 314 84,9 174 47,0 121 32,7
Kan basinci 6lcimu 353 95,4 347 93,8 324 87,6
Damar yolu agma 302 81,6 206 55,7 160 43,2
Temel yasam destegi 329 88,9 209 56,5 130 35,1
intramuskdiler enjeksiyon 328 88,6 234 63,2 220 59,5
Subkiitan enjeksiyon 315 85,1 210 56,8 184 49,7
idrar sondasi takma 339 91,6 268 72,4 232 62,7
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Tablo 4. HUTF intérn hekimlerinin bazi hastaliklara ve klinik durumlara acil miidahalede bulunabilme, tani
koyabilme, tedavi uygulayabilme becerilerine dair 6z degerlendirmeleri (Agustos, 2017)

“Acil miidahalede “Tani “Tedavi
bulunabilirim” koyabilirim" uygulayabilirim”
Sayi Yiizde Sayi Yizde Sayi Yiizde
Ust Solunum Yolu Enfeksiyonu 202 54,6 336 90,8 247 66.8
Akut Bronsit 140 37,8 233 63,0 136 36.8
Pnémoni 176 47,6 308 83,2 207 55.9
Diyabet 206 55,7 340 91,9 226 61.1
Hipertansiyon 209 56,5 344 93,0 250 67.6
Serebrovaskiiler olay 145 39,2 289 78,1 141 38.1
Miyokard enfarktisii 209 56,5 319 86,2 182 49,2
Gastroenterit 226 61,1 333 90,0 253 68,4
Tablo 5. HUTF intorn hekimlerinin bazi semptomatik | egitimi intdrnliikte mutlaka devam etmesi
durumlarda ayirici tani yapabilme ve tedavi gereken ve "yararl" slrecler olarak dile
uygulayabilme becerilerine dair 6z getirilmistir. Grubun % 3'l temel yasam destegi
degerlendirmeleri (Agustos, 2017) egitimi ve %2'si halk saghg elektif stajinda
Semptomlar Ayirici tani Tedavi | arastirma yapmayi 6grenme imkaninin dnemini ve
yapabilecegini | uygulayabilecegini | i, 1, ;e gerektigini vurgulamustir.
belirtenler belirtenler '
Sayir | Yizde Sayi Yuzde . . .
o A 321 86.8 190 514 Intérnler son yillarinin aglrll.kh 9Iaral< hekim
Solknn, (e 205 824 209 565 iorumluIL'!gunlga olm.ayan (ldarll,fekreteryal,
Bas Agris| 307 | 830 204 | 551 posta gorevi”, vb) islerle gegtiginden
Nefes Darligi | 300 81,1 171 46,2 yakinmislardir (%49,2); grubun beste biri
Gogus Agnsi | 320 86,5 177 47,8 egitimin yeterli olmadigi, 6zellikle kidemli
Bel Agrisi 286 77,3 152 41,1 hocalarla yapilan egitimin sayi ve siresinin
Ateg 287 | 77,6 189 A yetersiz oldugundan, uygulamalarda denetim ve

intérnlerin yalnizca altisi (% 1,6) mezuniyet
sonrasi pratisyen hekim olarak devam etmek
istedigini belirtirken, % 3,5'i temel bilimler,

% 30,6's1 cerrahi bilimler, %39,0'u dahili bilimler
konularinda uzmanlk egitimi almak istediklerini
belirtmistir; grubun dérte biri mezuniyet sonrasi
dénemde herhangi bir alanda uzmanlasmak
konusunda halen kararsiz oldugunu belirtmistir.
Zorunlu hizmet diginda pratisyen hekim olarak
calisma plani/istegi olma yayginligi erkeklerde
%21,9 ve kadinlarda %9,7 olarak bulunmustur.

Son olarak, intérnliik déneminin mevcut yapidaki
olumlu ve olumsuz yanlari konusunda
ogrencilerden gorusleri acik uclu sorularla
alinmistir. intérnlerin Gcte biri bu dénemde en cok
tani, tedavi ve takip stireclerine aktif katilma ve
hasta-hekim iligkisinin gdzlenmesi /
deneyimlenmesi (% 32,2), girisimsel islemler icin
imkan taninmasi ve beceri gelisiminin
desteklenmesi (% 22,2) durumlarindan
memnundurlar. Takiben % 15 payi ile vizit ve
poliklinik hizmetlerine aktif katiim ve akademik
elemanlar ile birebir iliskiler/dersler, % 19 ile acil
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kidemli gézleminin eksikliginden yakinmiglardir.
Grubun % 13.1'i intérnliikteki yogun calisma
temposu /gece ve hafta sonu nobetleri ve fazla is
yikinden sikayetci olmus ve degistirilmesi
gerektigini belirtmistir. Grubun % 6'si asistan ve
akademik personeller ile olan iliskilere ait sorunlar
dile getirmis, yogun is ylki ve
iletisim/koordinasyon sorunlarinin bunlardaki roli
bahsedilmistir; is takibinde asistan/kidemli/yan
dal asistanina ulasmada zorluklar, is
takibi/randevu alimlarinda yasanan zorluklar,
servis sorumlusu/kidemli/danisman 6gretim Uyesi
ile egitim icin yeterli stire ile temasin
saglanamamasi, is takibi yapilirken servis
vizitlerine yeterince katilamamak benzeri sorun
alanlari dile getirilmistir. Secmeli ve zorunlu
stajlarin adil ve diizenli olmamasi (%6,7) sik
belirtilen bir sorun alani olarak gézlenmistir.
intérnlitk ddnemindeki secmeli staj seciminde
6grenci sayisinin cok olmasi ve intérnlerin benzer
yerleri tercih etmesi nedeniyle, segmeli stajin
“gercek anlamda secilen” bir staj olmamasinin
yarattigl huzursuzluk diginda, stajlarin is yukd,
nobet, yapilan isin niteligi vb. acisindan homojen
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olmamasi nedeniyle kisiler arasi adalet
duygusunun yiprandigi belirtillmektedir.
Arastirmada intornlerin hekim olarak
benimsenmemesi ve deger verilmemesi" (%2,7)
bashg altinda, intérnlerin mezun hekimler ile ayni
statliyt beklemeleri degil; ancak, klinik becerileri
gozlem/aktif katihm yerine, hekimlik bilgi ve
becerisi gerektirmeyen, tetkik yazma, randevulari
teyit ve “kovalama”, recete yazma benzeri iglerin
rutin icindeki payinin ¢cok olmasindan duyulan
memnuniyetsizlik 6ne clkmaktadir. intérnlerin
maas, yemek ve calisma ortamindaki yetersizlikler
(%2,1) intdrnliikteki mevcut durumdaki diger
sorun alanlar olarak saptanmustir: Bu baslik
altinda nébet sirasinda ya da ertesinde dinlenecek
sessiz ve Ozel bir alan bulamama, bos saatlerde
birbirleriyle sosyallesebilecekleri (hasta ve hasta
yakinlarinin olmadigi) “6grencilere 6zel" alanlar
olmamasindan duyulan memnuniyetsizlik dile
getirilmistir. Yirmi sekiz intérn (% 7,5) kirsal
hekimlik stajinin egitimlerine katkisi olmadigini ve
kaldirimasinin uygun olabilecegini belirtmistir;
ilgili olarak, hastaneden disari (sahaya/adli tip
uygulamalarina) gitme gereksinimi, orada
gecirilen siirede uygun yemek
olanaklarinin/intérnlere ayriimis ézel
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egitim/toplanti/dinlenme imkanlarinin olmamasi,
teorik derslerin sayisinin ve igeriginin (intérnltik
diger stajlarina kiyasla) yikli olmasi, devamin
strekli takip ediliyor olmasina iligkin baslklar
belirtilmistir. Ote yandan bu grubun yandan
fazlasi hentiz halk saghg staji yapmamistir.

Tartisma

Nufus ve dogumda beklenen yasam siiresinin es
zamanl artmasina paralel olarak nitelikli saglik
hizmeti verebilecek hekimler yetistirilmesine
duyulan gereksinim de hizla artmaktadir (15). Tip
egitimi iceriginin gelisen teknoloji ve
uygulamalarina uyum saglayacak sekilde
iyilestirilmesi ve sayilari hizla artan tip
fakiltelerinin timiinde benzer kalitede egitim
verilebilmesinin saglanmasi hedefiyle ulusal CEP
calismalarina baglanmistir.

Tip fakiltelerinin stratejik vizyonu, “ulusal
standartlara uygun egitim, arastirma, saglk
hizmeti sunmak ve birinci basamak saglik
hizmetlerinde gérev alacak (st dlizeyde bilgi
birikimine sahip, iyi nitelikli ve yeterli geng
hekimleri yetistirmek"” olmaldir (1). Hekim
adaylarinin ilgili konularda kendilerini ne kadar
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yeterli hissettikleri ve (varsa) hangi alanlarda
eksikler oldugunun tespiti nemlidir.

intérnlerin ulusal CEP hedefleri ve amaglari
kapsaminda yer alan tiim bilgi ve beceri alt
bagliklari konusundaki 6z degerlendirmelerini
yapmak fizibilite acisindan zor olup, cevapsizlik
ylzdelerini yliksek kilabilir. Bu nedenle, intornlerin
mezuniyet sonrasinda agirlikli olarak calisma
alanlar 6ncelikli olarak 112 acil hizmetleri ve acil
servisler ve toplum sagligi merkezleri oldugu g6z
online alinarak, aragtirmada secilen mesleki bilgi
ve beceri alanlari mezuniyet sonrasi en sik gérev
alacaklari konumlar ve yaygin hastaliklar ile
sinirlandinimistir. Hekim adaylarindan beklenen
mesleki bilgi ve beceri dlizeyi tim alanlarda
degerlendirilememis olmasi ¢alismanin bir kisithlig
olsa da, temel profesyonel alanlarin incelenmis
olmasi; calismanin kapsayiciliginin ylksek olmasi;
bilgi, beceri, uygulama deneyimi, yeterlilik hissi
benzeri farkli durumlarin irdelenmesi; kapali uclu
sorularin yani sira agik uclu sorular ile intérnlerin
deneyim ve goruslerini detayl olarak belirtebilme
imkani saglanmis olmasi calismanin degerli
ozelliklerindendir. Verilerin kisi beyanina dayali
olmasi, bilgi, beceri ve uygulama durumlarini
objektif olarak degerlendirmeye imkan saglamasa
da, kisilerin 6z degerlendirmeleri mesleki tatmin,
uygulamalarda insiyatif alma istegi ya da mesleki
uygulamalarda cekingenlik, risk almadan kaginma
davranisi vb. 6zellikler kisilerin algilar ile
dogrudan iliskili olacag icin degerlidir; ve bu
aragtirmanin tasarimi i¢in uygundur

intérnlerin tip fakiiltesini secme nedenleri basinda
insanlara yardim etme istegi, hekimligin prestijli
bir meslek olarak goértilmesi gelmekte ise de
hekimligin is garantisi olmasi nedeniyle tercih
edilmesi de dikkat cekecek degerlerdedir. Benzer
sekilde, istanbul Universitesi Istanbul Tip Fakiiltesi
2010-2011 ve Kocaeli Universitesi TF 2013 yili
intérnlerinde yapilan arastirmalarda da “ig bulma
garantisi”, hekimlik meslegi seciminde 6nemli bir
etkendir ve her (¢ intérnden biri tarafindan
6nemsenmektedir (16-17). Meslekten “para
kazanma" beklentisi de tip fakiltesini segme
nedenleri arasinda azimsanamayacak yayginlikta
belirtilmis ise de, farkli fakiiltelere devam eden
ogrencilerin ekonomik profiline paralel olarak
sikliginda az-cok farkliliklar saptanmustir.
Galismalarda dikkat ¢eken bir diger sonucg,
“meslek seciminin aile baskisi ile olmasina” ait
payin giderek azalmisg olmasidir;
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okul/dersanelerdeki rehberlik hizmetlerinin
gelismesi, Universitelerin tanitim/kariyer gtinleri
dizenlemesi, sosyal medya basta olmak lzere
6grencilerin birbirlerinin deneyimlerini farkli
ortamlarda tartisabilmesinin bu sonucta etkili
oldugu dustinilmis, 68rencilerin geleceklerine
karar vermede “aktif rol alma"larinin artmasi
kisisel gelisim acisindan olumlu bir 6zellik olarak
degerlendirilmistir.

Fakilte 6grenimi déneminde yoklama
zorunlulugu olmayan derslere “genellikle”
katilma yayginhgi 6grencilerin yarisindan daha azi
tarafindan belirtmistir. Katilimcilardan egitim
dénemindeki yoklama zorunlulugu olmayan
derslere katihm ile staj kaybi/yil kaybi arasinda
anlaml bir iliski saptanmig olup, derse katim
arttikca basar diizeyi ve yeterlilik de artmaktadir.
Stegers-Jager, Millis gibi yazarlar da derse katilim
arttikca sinav basarilarinin da arttig1 sonucu
ortaya koyulmustur (18-20). Ozellikle
uygulamaya iliskin konularda formal egitimlere
katilmanin énemi aciktir. Buna karsin % 14
6grencinin yoklama olmayan derslere “hemen hig
katiimadigini" belirtmeleri dikkat cekicidir.
intérnlerin derse neden katiimadiklari ve bu
sreyi nerede, ne sekilde degerlendirdikleri
arastirmada incelenmemistir. Ote yandan, bunun
nedeninin egitimin icerik ve kalitesine ait algidan
bagimsiz oldugu dustintimistir; zira, tip egitimini
bazi agilardan elestirmelerine karsin her dort
kisiden iicii HUTF'yi egitim acisindan diger tip
fakiltelerinden “daha iyi" buldugunu belirtmistir.
ileride yapilacak calismalar égrencilerin diizenli
ders devamini etkileyen faktorleri ve derse
devamin iyilestirilmesinde etkili olabilecek
miudahaleleri irdelemek icin yararl olacaktir.
Aragtirmanin intérnliik déneminin 2. ayinda
yapilmis olmasi, 6zellikle pratik uygulamalar
konusundaki egitimin bitmemis olmasi ile
aciklanabilir ve “algilanan” yeterlilik durumunun
yiIl sonuna dogru iyilesmesi beklenir. Ayni
kohortun 10 ay sonra benzer 6zellikler agisindan
tekrar degerlendirilmesi, “gercek deger"lerin
ortaya ¢ikmasi acisindan yararl olacak, ayrica,
intérnlik doneminin, meslek bilgi ve beceriye
olan net etkisinin degerlendirilmesine imkan
saglayacaktir.

Katilimcilarin hemen timi 6yk( alma ve fizik
muayene uygulamalarini yapabildigini ve kendini
yeterli buldugunu belirtmistir. Ogrencilerin
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dordiincl siniftan itibaren her klinik stajda oyka
ve temel fizik muayene pratiklerini dizenli olarak
yapmalarinin bundaki etkisi agiktir. Ote yandan,
6lim belgesi diizenleme ve adli rapor yazma
konusunda katiimcilarin %90'i bu uygulamalari
hic yapmadiklarini belirtmislerdir. Mevcut
programda bu uygulamalar yalnizca altinci sinif
halk saghgi staji icindeki adli tip dersleri ve
pratiklerinde yapildigi icin bu beklenen bir
sonuctur, ancak intoérnliik dénemi sonrasinda
tekrar incelenerek, teyidi dnemlidir. Benzer durum
gebe-lohusa takibi, aile planlamasi bilgileri verme
gibi koruyucu hekimlik pratikler konusunda
belirtilen uygulama/yeterlilik agig icin de
gecerlidir. Ayni sorular altinci sinif bitiminde
soruldugunda intérnlerin blylk kisminin bu
becerileri kazanmig olmalar beklenebilir; sayet bu
durum kohortun izleminde tekrar saptanirsa ilgili
niteliksel incelemeler ve miidahaleler 6nem
tasiyacaktir.

Arastirma bulgularina gére karin agrisi, bel agrnisi
gibi yaygin semptomlarin tanisi konusunda
kendini yeterli hissedenler (cte ikiden fazla olsa
da, tedavi konusundaki yeterlilik hissi bunun yarisi
kadardir. Yeni Zelanda'da iki farkl tip fakiltesinde
457 begsinci sinif 6grencisi ve 189 intdrn hekim ile
yapilan bir arastirmada ani gelisen karin agrisi tani
ve tedavisinde yetkinlik diizeyi benzer olup, sinif
arttikca ytikselmistir; besinci sinif tip 6grencileri
ve intoérnler icin sirasiyla %81 ve %87 oldugu
gosterilmistir (21). Arastirmak icin secilmis tiim
klinik durum ve semptomlar arasinda bel agrisina
yaklagimdaki yeterliligin en az ylizdeye sahip
olusu bu konunun teorik bilgisinin tg¢linci dénem
Norolojik Bilimler, Psikiyatri ve Kas iskelet Sistemi
komitesinde bir ders ve besinci dbnem Beyin
Cerrahi ile Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon
stajlarinda birer ders olarak verilmesi sonucu
yetersiz kalmasi ile agiklanabilir.

Arastirmada secilmis diger yaygin semptomlarin
yani sira secilmis yaygin hastaliklarin
(hipertansiyon, diyabet vb.) tani ve tedavisi
konusundaki bilgi, uygulama ve yetkinlik
degerlendirmelerinde tedavi icin saptanan
degerler grup genelinde tani konusundaki
yeterlilikten anlamli dlizeyde disiik bulunmustur.
Arastirmaya katilan intérnlerin %90'inin
intornliklerinin ikinci ayinda olmalar nedeniyle
pratik tecriibelerinin yetersiz olusu, HUTF intérn
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gorev ve yetkileri arasinda tedavi sireci
dahilindeki faaliyetlerin kisith olmasi (6rnegin,
uygun receteye bizzat karar vermeme ya da
yazilmig/repete recetelerin hasta icin
uygunlugunun bir kidemli ile dlizenli olarak
tartisiimamasi), semptomdan ayiric tani ve
tedaviye ulasildigi egitim modelinin yalnizca
dordiinct sinif dahiliye stajinda uygulaniyor olusu
ve HUTF miifredatinda probleme dayali egitim
modeline az yer veriliyor olusu bu farkin
nedenleri arasinda gosterilebilir. Ote yandan,
secilmis yaygin hastaliklari yénetebilme
konusunda beyana dayal yeterlilik diizeyinin
diger calisma gruplarindakinden daha dusuk
bulunmus olmasi dikkat cekicidir (22). Farkl
fakiiltelere kiyasla HUTF grubunda elde edilen
yaygin hastaliklarin “tedavi konusundaki yeterlilik
hissi" degerlerin dustik ¢ikmasinin sebebi,
intornlerin rutin (6ykd alma, kan vb 6rnek alma,
epikriz hazirlama, regete repete etme, tetkikleri
takip vb.) is yogunlugundan dolayi tedavi
stirecinde aktif ve etkin katiim
saglayamamalarina, hasta profilinin yaygin
hastaliklardan ziyade komplike vakalar olmalarina
ve/veya intdrn egitimine aktif katilan akademik
personel basina dlsen intdrn sayisinin diger
fakiltelere kiyasla daha fazla olmasina
baglanabilir.

Arastirmada tani ve tedavi disinda, bazi mesleki
girisimsel uygulamalar konusundaki bilgi,
uygulama durumu ve yetkinlik algisi da
degerlendirilmistir. intérnlerde EKG degerlendirme
konusunda teorik bilgisi olanlar % 84,1 iken,
bunlarin yalnizca doértte biri kendini yeterli
hissettigini belirtmistir. Benzer sekilde, calisma
grubumuzda periferik yaymada teorik bilgisi
olanlar % 72,4 iken kendini yeterli hissedenler

% 11,4 bulunmustur. intérnlerin secilmis bazi
girisimsel ve girisimsel olmayan uygulamalar
konusunda yeterliliklerine dair
6zdegerlendirmeleri incelendiginde damar yolu
acabilme konusunda teorik bilgisi olanlar %81,6
iken kendini yeterli hissedenler bunun yarisi
kadardir. Elde edilen degerler hem uluslararasi
(23), hem de ulusal (22) calisma gruplarinda elde
edilenlere kiyasla diisiiktir. HUTF'de bulunan
degerlerin daha diisiik olmasi ilgili konunun ders
mufredati icinde ne kadar yer aldigi kadar,
cahsilan servis/poliklinik hekimlerinin bu
uygulamalar yapma konusunda 68rencileri ne
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kadar motive ettikleri ve olanak sagladiklari
benzeri kisisel/bolime 6zel etkilerle de
aciklanabilir. Ornegin, Hacettepe grubunda idrar
sondasi takabilme konusunda teorik bilgisi olanlar
%91,6, uygulamayi en az bir kere yapmig olanlar
% 72,4 ve kendini yeterli hissedenler % 62,7
olarak diger kohortlardan (24) yuksek
bulunmustur. Bu durum dénem bes Uroloji staji
sirasinda sonda takma konusunda hocalarin
6grencileri tesvik etmesine ve imkan saglamasina
baglanabilir. Ozetle, basit girisimsel mesleki
uygulamalar konusunda bilgi diizeyi oldukca
ylksek ise de, uygulama yapmis olma durumu
goreceli olarak disuktdr; intérnlerin bilgileri
yeterli olsa dahi yeterlilik igin uygulama sayilarini
artirmaya, bilgilerini “test etmeye" ihtiyac
duyduklarina isaret etmektedir ki, bu da teorik
bilgiler ile de értiismektedir. Ogrenci sayisinin
giderek artmasi, hasta sayisinin ylksek olmasi
uygulamalara imkan saglasa da egitim
kadrosunun is yiki ve zaman kisithhgini
artirmakta, 6grencinin gézlem altinda uygulama
yapma, geri bildirim alma ve kendini gelistirme
sansi azalmaktadir.

Kuveyt'te yapilan benzer bir calismada intérnler
arasindaki farkin becerileri 6grenirken yeteri kadar
denetim altinda tutulmamalarindan kaynaklandigi
ve bunun gelistirilmesi gerektigi belirtilmistir (25).
Ogrenciler bir alanda en az bir uygulama yapsa
dahi kendilerini yeterli hissetme durumu belirgin

olarak artmaktadir (24). Bélimlerdeki akademik
elemanlarin kidem, zaman ve is ylki dikkate
alinarak, 6grencilere aktif mesleki uygulamalar
yaptirma ve denetleme konusunda uygun
diizenlemeler yapilmasi ve hekim adaylarinin
temel uygulamalar “mutlaka” yapmis olmalari
degerlidir: Intérnlerin uygulamalari tekrar ettikce
yeterlilik algilarinin da artmasi beklenir.

Katiimcilar tanisal tetkik ve tahliller ile girisimsel
ve girisimsel olmayan uygulamalar yapma
durumlar arasindaki farkta bireysel gayretlerinin
farkli olmasinin rolii 6nemlidir. Ote yandan, beceri
edinilmesi kisisel istege bagh olmamali, herkesin
mesleki becerileri asgari dlizeyde aldigindan emin
olmak icin, 6grenci degerlendirme/kontrol listeleri
(karne) uygulamasi yapilabilir. Her 6grenci ilgili
dénemde yapmasi beklenen uygulamayi yaptigini
bu kontrol listesinden izleyebilmeli, ilgili olarak
calistigl egitmene onaylatabilmeli ve dénem
bitiminde tim uygulamalar yaptigini
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gosterebilmelidir. Sayet boyle bir kontrol listesi
kullanilirsa hem 6grenci kendinden ne
beklendigini ilgili ddnem basinda bilir ve ona gore
davranabilir, hem de ilgili brans sorumlusu yeterli
takibi yapabilir. Bu tlr bir kontrol
listesi/defteri/karne kullanimi oldugunda ileride
yapilacak arastirmalarda uygulama sayi/durumu
objektif olarak degerlendirilebilir ve kisisel
yeterlilik hissi ile karsilagtirilabilir.

Veri toplamada intérnlitk déneminin mesleki bilgi
ve beceri ile iligkili yeterlilik hissi Gizerindeki etkileri
konusunda 6zel bir alan yaratilmistir. Bunun ana
nedenlerinden biri 6zelikle mezuniyet
konusmalarinda, intornliik dénemi ile ilgili
sorunlarin sik dile getirilmesi ve hekim adaylarinin
bu déneme iliskin egitimleri ile ilgili genel bir
olumsuz bakis sergilemesidir.

Hekim adaylarinin intoérnliik dahilinde verilen
uygulamalarn degerli bulduklari, hatta her 3
kisiden birinin meslege ge¢gmeden Onceki
becerisinin % 75 ve tzerindeki kismini intérnliik
déneminden bekledigi anlagiimistir. Arastirmaya
katilanlarin sira ile % 13 ve %35'l intérnlik
déneminin mesleki bilgi ve beceri diizeyine
katkisinin toplam icindeki payini % 76-% 100
olarak belirtmislerdir. Baska calismalarda da
intornlik egitiminin ddoneminin girisimsel islemler
konusundaki becerilerini gelistirdigi ortaya
konmustur (26). intérnliik déneminin egitimin bir
parcasi oldugu, 6nceki donemde elde edilen
teorik bilgilerin hasta 6zelinde pekistirildigi,
akademik egitim saatlerine katiima yoluyla meslek
erbabi kidemlilerinin uygulama ve tartismalarina
tanik olunan (dolayisiyla ézelikle rol model
edinme agisindan degerli) 6nemli bir siire¢ oldugu
aciktir: intérnlik 6zellikle uygulamaya iliskin
mesleki becerilerinin gelistirilmesi acisindan
onemlidir. Ancak, bu donemden mesleki
becerilerin %75 ve lizerinin edinilmesi “gercekgi”
bir beklenti olamaz.

“intérn"” is tamiminin detayli, seffaf ve anlasilir
sekilde yapilmasi, dénem basinda intérn ve
sorumlu akademisyenler, servis/poliklinik
hemsireleri ile paylasilmasi; tim intérnlerin benzer
sorumluluk ve gorevleri tamamlamasini
saglayacak kontrol listeleri olmasi; bu listelerin
sorumlu akademik personel tarafindan dizenli
olarak takibi, uygulama eksikliklerinin gézlem
altinda tamamlanmasi; tim taraflardan dizenli
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geri bildirim alinmasi ve klinik uygulama plan ve
programlarinin buna gore diizenlenmesi hem
beklentilerin gecerliligini artirabilir; egitimin
standardizasyonun saglarken, hasta/hastane
uygulamalarina olan katkilari da olumlu yénde
etkileyebilir.

Katiimcilarin Ggte biri intérnlitk kapsaminda
hastanede gecirdikleri/gecirecekleri zamani
pratisyen hekimlik agisindan yararli/yeterli
gdrmemektedir. Ogrenciler, 6zellikle ddnem VI
halk saghg staji kapsaminda alana gidip,
pratisyen hekimlerin sorumluluk aldigi cok sayida
idari, adli, yazisma vb. dogrudan mesleki
uygulamaya iliskin olmayan sorumluluklarin
farkina vardiklarinda “korkuya kapilmakta”;
hastane ortaminda gordiikleri hasta profili ile
sahadakinin farkli olmasi nedeniyle mesleki
yeterlilikleri konusunda “kaygi duymakta”dir.
Universite hastanesi olmasi nedeniyle sik olarak
agir, daha 6nce baska yerlerde tedavisi
yapilamamis, farkli hastalarin Hacettepe
Universitesi'ne basvuruyor olmasi; égrenci
sayisinin artmasi nedeniyle her 6grencinin her tir
hastayi izleyemiyor olmasi, halen gidilen birinci
basamak kuruluglarinin Hacettepe Universitesi'ne
ait olmamasi ve protokol kapsaminda gidiliyor
olmasi gibi bircok neden hekim adaylarinin
mezuniyet dncesi yeterince uygulama yapmasini
engellemesi bu durumu etkiliyor olabilir. Bu
baglamda, intérnliik dahilinde (ve dnceki
siniflarda) birinci basamakta yapilmasi olasi
uygulamalara daha ¢ok yer ve zaman verilmesi
degerli olacaktir. Benzer sekilde, 6 yillik egitim
dahilindeki birinci basamak egitimi icerik ve
agirhginin tartisilmasi da yararh olabilir. Grup
genelinde yalnizca 6 kisinin pratisyen olmak
istemesi dikkat cekicidir. Ote yandan, uzman
olacak hekimlerin de birinci basamak saglik
hizmetleri ve ilgili gorevleri pratisyen hekim kadar
bilmesinin “mutlak” bir zorunluluk oldugu,
uzman hekimlerin dnemli kisminin ileride birinci
basamakta calisan personelin idari sorumlusu
konumunda calisacak olmasi, saglik hizmetlerinin
ana ylklnin birinci basamak hizmetleri
sunanlarca saglanmasi “gerekliligi" konusunda
farkindalik artinlmalidir. Bu kapsamda, tip
fakiltesi 6grencilere, ilk siniflardan itibaren
toplumu tanimak ve birinci basamakta sunulan
saglik hizmetleri (6zellikle primer koruma
hizmetleri) konusunda imkan saglanmasi
6nemlidir ve desteklenmelidir.
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Arastirmaya katilan HUTF intdrnlerinin %48,6'si
intérnlik kapsaminda hastanede
gecirdikleri/gecirecekleri zamani uzmanlk
sinavina hazirlanma agisindan “zaman kaybi"”
olarak gérmektedir. intérnliik déneminin formal
tip egitimin entegre bir ddnemi oldugu ve hekim
adaylarinin 6zellikle uygulamalar konusundaki
eksiklerini tamamlamasi ve yeterlilik kazanmasi
icin planlanmig bir pratik dénem olmasi; TUS'un
yalnizca teori bazli olmasi ve beceri
degerlendirmeye yonelik olmamasi sebebi ile TUS
agisindan etkisinin az olmasi beklenebilir. Ote
yandan, TUS'un hemen mezuniyet sonrasinda
olmasi, hekim adaylarinin intérnliikte gecirdikleri
strenin énemli kismini TUS hazirhgiyla
gecirmelerine neden olmakta, bu kendi
fiziksel/zihinsel/ruhsal yorgunluklarini artirdig
gibi, 6zellikle bu dénemdeki kazanimlarin TUS'ta
cevap basarlarini artirmayacagi gorisu, mesleki
uygulamalara olan kisisel istek, insiyatif alma,
akademik stireclere aktif katilim benzeri mesleki
kazanimlarini sinirlamaktadir. Hekim adaylarinin
intornlik surecinin mesleki kazanimlarinin énemi
konusunda bilinclendirilmeleri, TUS hazirliklar igin
mesleki egitimlerinden eksik kalmalarinin
gelecekteki profesyonel yasamlari ve
sorumluluklarindaki hastalarin prognozu agisindan
6nemi konusundaki farkindaliklar saglanmalidir.
TUS'un intérnlik déneminin ardindan geliyor
olmasi yerine dénem V sonrasinda yapilmasi,
ders/okul basarisinin TUS icine puan olarak dahil
edilmesi, TUS ile birlikte beceri sinavi da yapilmasi
(bu sekilde, intérnlerini layigiyla yapanlarin
sinavda avantaj kazanmasi) benzeri, intérnlik
strecinin TUS'tan olumsuz etkilenmesini
onleyecek alternatif ulusal uygulamalar
gelistirilmesi 6nerilebilir. Kurum &zelinde ise,
intérnlik éncesi donemlerde uygulama
sayisinin/deneyiminin artirilmasi yoluyla mesleki
beceri diizeyinin artinlarak intérnlikteki is
verimi/doyumunun artirnlmasi; kurum igi (4. ve 5.
Sinif sonrasinda) TUS benzeri sinavlar ile
6grencinin erken yillardan sinava hazirhiga
baslamasinin saglanmasi yoluyla son senedeki
sinav ylkinln azaltiimasi; kampis icinde sosyal
imkanlar saglanarak intérnlerin yogun is temposu
icinde kisa sureli de olsa saglkli dinlenme (servis
disinda uyku odalari) ve sosyallesme (film, muzik
dinletisi, spor) imkanlarinin artirlmasi, ruhsal
destek hizmetleri sunulmasi intérnliik déneminin
daha verimli ge¢mesi desteklenebilir.
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intérnlitk donemi ile ilgili olarak, 6zetle, hekim
adaylarinin intérnlik déneminden
memnuniyetlerinin artmasi ve bu siireci daha
verimli gecirmeleri icin bu sireg baslangicinda,
halen yazili olarak mevcut olsa da, rutin/yaygin
olarak kullanilmadigi anlasilan “intérn yetki ve
sorumluluklar” kapsaminda her gittikleri
servis/poliklinik/alanda kendilerinden beklenenler,
is tanimlari ve ytkimliklerinin erken dénemde
taninmasi 6nemlidir. Akademik personelin
intérnler ile olan temasi artinlmali, girisimsel
uygulamalara (uzman gozetiminde) aktif
katilimlari desteklenmeli, arastirma ve etik bilgi ve
beceriler konusundaki programlar
giiclendirilmelidir. intérnlerin yalnizca recete
yazma, tetkik isteme benzeri idari/sekreteryal isler

Fotograf: “Savasta " Dr. Kemal G6I-TTB-STED Fotograf
Yarismasi 2015 Sergi Oddili
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ile zaman gecirmek yerine, hastay da
gorebildikleri, yaptiklar isle hastayi
birlestirebildikleri gérevlerde calistirimalarin
intornler arasi is yika dagihminin benzer
kiinmasi, esitlik, adalet ve mesleki tatmin
agisindan olumlu etkileri olacag saptanmistir.

Son olarak, bu calismada “iyi hekim” olma
oOlcutleri arasinda yer alan “iletisim” konusunda
veri toplanmamistir. Ote yandan, 6zellikle
“korunakl, kurallar bilinen, asina” hastane
ortamindan ¢ikarak, “farkh” birinci basamak
ortamina gecme Oncesinde hekim adaylarinin
meslektaslari, hastalar ve idari yapilar ile uygun,
saglkl, etkili iletisim becerileri elde etmeleri &nem
tasiyacaktir. Hekim adaylarinin kendilerini dogru
ifade edebilmeleri, mesleki duruslarini dogru
sergileyebilmeleri, kaygilar ile saglkl basa
ctkabilmeleri igin ne kadar hazir olduklarinin
ileride yapilacak calismalarda incelenmesine
ihtiyag vardir. Hekime/saglik personeline yonelik
siddetin arttigi donemde iletisim becerileri
ozellikle 5nem tagimaktadir. intérnliik déneminde
dile getirilen bir cok “sorun”un “iyi" iletisim
becerileri, “etkili dinleme"”, “kendini yeterli ifade
edebilme"” ve “problem ¢ézme becerileri” ile
azaltilabilecegi anlagiimaktadir. Calismalar hekim
adaylarinin bu konudaki donanimlarini
degerlendirmeli, gerekli alanlarda iyilestirmeler
icin kurumlarda destek sistemleri
kurulmali/yayginlastinimalidir. Arastirma hedefleri
arasinda bu konular calisilmamig olup, agik uglu
sorularda elde edilen bu tiir ihtiyaclarin ileride
yapilacak caligmalar icin vurgulanmasi énemli
bulunmustur.
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