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Amac: Bilgisayar ve internet teknolojilerindeki gelismeler sonucunda bilgiye ulasma ve
bilgi gereksinimlerini karsilama konusundaki seceneklerimiz artmistir. Modern diin-
yada bilgiye hizli ulasmak giderek daha tnemli bir boyuta gelmektedir. Teknoloji
alamindaki hizli gelismeler giincel, anlamli, dogru ve giivenilir bilginin hizli erigimini
gerektiren tip alanindaki bilgi arama davranislarinda da degisikliklere neden olmustur.
Bu calisma Dokuz Eyliil Universitesi Tip Fakiiltesinde calisan hekimlerin bilgisayar,
istatistik ve biyoinformatik programlarmi kullanim amaglar1 ve sikligini belirlemek
amaciyla yapilmuistir.

Yontemler: Istatistiksel analiz SPSS 15.0 istatistik paket programi kullanilarak yapildi.
Istatistiksel coziimlemede; ki-kare testi, t testi kullamild1. Yiizde ve ortalamalar alinarak
karsilagtirma yapildi. Istatistik anlamlilik diizeyi p<0,05 kabul edildi.

Bulgular: Calisma ornek biytikliugi 285 (%5 sapma ve %95 giiven diizeyi) olarak
hesaplandi. Arastirmaya katilan kisilerin %58,3"ti akademik yasaminda istatistik paket
programlarmi kullandigi, %31,7’sinin ¢alistigi boliimde sadece onun kullanimi igin
ayrilmis bir bilgisayar oldugu saptanmustr.

Sonug: Giintimiizde saglik alaninda bilgisayar teknolojilerinin, internet araglariin ve
istatistik paket programlarinin kullanilmas: gereklidir. Bu yiizden calisan personelin
egitimi sirasinda bilgisayar kullaniminin dgretilmesi 6nem tasimaktadir.

Anahtar sozciikler: Biyoistatistik, biyoinformatik, anket

ABSTRACT

Objective: As a result of advances in computer and internet technology, access to
information and knowledge source have become widely available. In the modern
world, it is becoming more important rapid access to information. These rapid
advances in technology, also led to changes in the behavior in the medical field that
require rapid access to relevant, accurate and reliable knowledge. The aim of this study
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was conducted to determine the purpose and frequency of the computer, biostatistical
programs and bioinformatics at the Dokuz Eyliil University Faculty of Medicine.
Methods: Statistical analysis was performed using SPSS 15.0 statistical program. The
statistical analysis; chi-square test, t-test was used. Statistical significance level of p
<0.05 was accepted.

Results: The study sample size was calculated as 285 cases (5% deviation and 95%
confidence level). Of those who participated in the study were found that 58.3% of the
physician used the statistical software package and 31.7% of them have a personal
computer in working area.

Conclusion: Today, the use of computer technology, internet tools and statistical
packages in the medical field is required. Therefore, teaching the use of computers
during the training of the staff is important.

Keywords: Biostatistics, bioinformatics, questionnaire

Modern diinyada bilgiye hizli ulasmak giderek daha
o6nemli bir boyuta gelmektedir. Bilgiye hizli ulasimda
kullanilan temel bilgi teknolojileri giinlitkk ve ¢alisma ya-

samimizin vazgecilmezleri haline gelmistir (1,2).

Bilgi gereksinimlerini en acil, en dogru ve giivenilir
kaynaklardan edinerek hayati 6énemi olan sagligin ko-
runmasi, slUrdirilmesi, desteklenmesi ve tedavisinde
temel rol oynayan gruplarindan biri hekimlerdir. Bu ne-
denle tip alanindaki kiitiiphanelerin elektronik kaynaklara
yonelik caligmalar1 ve gereksinimi karsilamak igin hizmet
sunmasi gerekliligi dogmustur (5). Hekimlerin bilgisayar
kullanimy; aragtirma, uygulama, egitim ve giincel literatii-
riin izlenmesi gibi internet odakli kullanilmakla birlikte
hastalarin tan1 ve tedavisinde de yaygin olarak kullanil-
maktadir. Bilgi ve teknolojinin saglik hizmetleriyle bii-
tiinlesmeye baslamasi ise bilgisayar kullanimini vazgecil-

mez kilmistir (3-6).

Tip alaninda dogru bilgilerin dogru yorumlanmasi ve
dogru kararlarin alinmasinda bilgisayar kaynakl istatistik
programlar1 yaygin olarak kullanilmaktadir. “Biyoistatis-
tik, istatistik yontemlerin biyoloji ve saglik bilimlerine
uygulanmasidir. Tipta Ol¢limlerin dogrulugunu belirle-
mek, dl¢iim ydntemlerini karsilastirmak, tani yontemleri
gelistirmek, normal degerleri saptamak igin kullanilmak-
tadir (7).

Bilgi gereksinimlerini en acil, en dogru ve en giivenilir
kaynaklardan edinerek hayati 6nemi olan saghgmn ko-
runmasi, slUrdirilmesi, desteklenmesi ve tedavisinde
temel rol oynayan gruplarindan biri hekimlerdir. Bu ne-
denle iiniversitemizin saglik yerlegskesindeki hekimlerin
Istatistik, biyoinformatik ve tibbi bilisim alanindaki far-

kindaliklari ile bilgi diizeyleri hakkinda fikir sahibi olma-

miz yeni kurulan ve yapilandirilma asamasinda olan
Biyoistatistik ve Tibbi Bilisim Anabilim Dalimizin galis-

malarinin planlanmasinda yon gosterici olacaktir.
YONTEM

Dokuz Eyliil Universitesi Tip Fakiiltesi Anabilim Dal-
larinda 6gretim gorevlisi, uzman, arastirma gorevlisi kad-
rosunda caligmakta olan hekimlerin anabilim dali bazinda
listeleri elde edildi. Bu listelere gore Tip Fakiiltesi Anabi-
lim Dallar1; Temel, Dahili ve Cerrahi Tip Bilimleri boliim-
lerine gore tabakali drnekleme yapildi. Tanimlayica tipte

bir aragtirma planlandi.

Hekimlerin biyoinformatik ve tibbi bilisim farkindalik
ve diizeyi %50 olarak alinarak ornek biiyiikliigii Epi-info
Statcalc programi kullanilarak sapma %5, %95 giiven

diizeyi ile en az 285 hekim olmasi gerektigi hesaplandi.

Ornek segiminde basit rasgele ornekleme yontemi
kullanildi; hekimlerin isim, unvan ve calistigi anabilim
dali listeleri kurum yetkililerinden izin alinarak elde
edildi. Elde edilen katiimc1 hekim listelerinden boliim
bazinda rasgele 6rnekleme yontemi ile listeler olusturula-
rak anketin katilimcilar tarafindan doldurulmasi ve kapal
zarfla toplanmasi saglandi. Hekimlerin biyoinformatik ve
tibbi bilisim alanindaki farkindaliklar: ile ilgili bilgiler,
yapilan ¢alismalardan yararlanarak arastirmacilar tarafin-

dan olusturulmus olan bir anketle topland.

Ankette demografik degiskenler (yas, cinsiyet, ¢alisilan
anabilim dali, kadro ve galisma siiresi) bagimsiz degisken

olarak yer ald1.
Biyoinformatik ve tibbi bilisim alanindaki farkindalik
ve bilgi diizeyini belirleyen degiskenler ise bilgisayar

kullanma egitimi, bilgisayar kullanma sikligi, istatistik
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programi kullanma durumu, katilimcmin biyoinformatik
ile ilgili bilgi diizeyini degerlendirme durumu, biyolojik
veri tabanlarini kullanma sikligi, biyolojik veritabanlar:
hakkinda bilgi diizeyini degerlendirme durumu, biyoin-
formatigin kullanim alanlar1 hakkinda bilgi diizeyini de-
gerlendirme durumu, biyoinformatigin medikal alandaki
kullanimmin yarart konusunda goriis, iilkemizde biyo-
bankalarmn kullaniminin yeterliligi konusunda goriis,
biyoinformatigin gelecekte medikal tar1 ve tedaviyi belir-
lemedeki rolii hakkinda diisiince, biyoinformatigin rasyo-
nel ila¢ tasarlamadaki 6nemi hakkindaki diisiince, ortak
veritabaninin yararlar1 konusunda goriis olarak belirlendi.

Her bir degisken anket sorusu olarak yer aldu.

GoOniillii onamlari alindiktan sonra anketler katilimcilar
tarafindan dolduruldu. Veri toplama ornege alnan tiim
hekimlerle kapali zarf yontemiyle oldu. Anketlerde isim ya
da hekimlerin kimligini belirten herhangi bir bilgi yoktu.
Anket zarfi alman hekimin adi sorularak eldeki Ornek

listesinden “anketi doldurmustur’ seklinde isaretlendi.

Istatistiksel analiz SPSS 15.0 istatistik paket programi
kullanilarak yapild1. Istatistiksel coziimlemede; ki-kare
testi, t testi kullanildi. Yiizde ve ortalamalar alinarak kar-
silagtirma yapildi. Istatistik anlamlilik diizeyi p<0,05 kabul
edildi.

BULGULAR

Arastirma grubunun yas ortalamasi 36,53 + 9,8 (24-65)
dur. Arastirmaya katilan grubun %47,6’ini kadinlar,
%52,4’ini erkekler olusturmaktadir. Tip bilimlerine gore
ayrim yapildiginda; kisilerin %15,5'i temel tip bilimlerin-
den, %31,6’s1 cerrahi tip bilimlerinden, % 65,5'i ise dahili
tip bilimlerindendir. Bu bilimlerden arastirmamaiza katilan
hekimlerin %50'si arastirma gorevlisi kadrosunda, %23,8'i

profesor kadrosunda ¢alismaktadir (Tablo LII).

Tablo I. Hekimin calistig1 anabilim dal1

n %
Dahili T1p Bilimleri 104 50,5
Cerrahi Tip Bilimleri 65 31,6
Temel T1ip Bilimleri 32 15,5
Diger 5 24
Toplam 206 100,0

Tablo II. Hekimin galistig1 akademik kadro

n %
Arastirma Gorevlisi 103 50,0
Ogretim Gorevlisi 6 2,9
Uzman 17 8,3
Yardimc1 Dogent 10 4,9
Docent 20 9,7
Profesor 49 23,8
Toplam 205 99,5

Arastirmaya katilan kisilerin %56,7’si haftada 6 saate
kadar bilgisayar kullanirken, %43,3’ii giinde 7 ile 13 saat
arasinda bilgisayar kullanmaktadir ve %71,8'i bilgisayar
kullanmay1 kendisi 6grenmistir. Arastirmaya katilan kisi-
lerin %91,7’sinin giinlitk yasami i¢in bilgisayar kullanimi
¢ok gerekliyken, %6,7’si i¢in az gerekli, %1,7’si igin ise
bilgisayar kullanmaya gerek duyulmamaktadir (Tablo III).

Tablo III. Hekimlerin bilgisayar kullanma egitimi alma durumu

n %
Kurs ile 6grenen 25 12,1
Okulda 6grenen 24 11,7
Kendi 6grenen 148 71,8
Arkadaglarinin yardimi ile 6grenen 9 44
Toplam 206 100,0

Bilgisayar kullanim diizeyini saptamaya yonelik ola-
rak 571i Likert Skalasi baz alinarak arastirmaya katilan
kisileri grupladigimizda %14,6'u iyi diizeyde bilgisayar
kullanirken, %48,5i iyi, %34,5i orta, %1,9'u kétii diizeyde
bilgisayar kullandigini ifade etmistir (Tablo IV).

Tablo IV. Hekimlerin bilgisayar kullanma diizeyi

n %
Cok iyi 30 14,6
fyi 100 48,5
Orta 71 34,5
Kotii 4 1,9
Cok Kotii 1 0,5

Toplam 206 100,0
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Aragtirmaya katilan kisilerin %62,6’s1 akademik yasa-
minda istatistik paket programlarini kullandigini ifade
etmisken, %37,4'11 ise istatistik paket programlarmi kul-
lanmadigini ifade etmistir. En sik kullanilan program %46
oraninda SPSS (Statistical Package for the Social Sciences)
olmustur (Tablo V,VI).

Hazirlanan ankette bilgisayar varligi imkanlarina yo-
nelik sorulardan alinan yanitlarla; hastanemizde calisan
ve arastirmaya katilan hekimlerin %31,7’sinin galistig1
boliimde sadece kendisine ayrilmis bir bilgisayar bulu-
nurken, %68,3'iiniin ise boliimiinde kendi kullanimina

ayrilmis bir bilgisayar bulunmadig1 saptanmagtir.

Arastirmaya katilan kisilerin %10,7'sinin biyoinfor-
matik hakkinda genel bilgisi iyi veya cok iyi olarak bu-
lundu (Tablo VII). Katiimalarin %31,6's1 hi¢ veri tabani
kullanmamisti ve %69,9'unun saghk alaninda kullanilan
yaygin veri tabanlar1 hakkinda bilgisi yoktu, %80 bu veri
tabanlarini kullanmamaist: (Tablo VIII-X).

Tablo V. Hekimlerin bilgisayarda istatistik programi kullan-
ma durumu

n %
Kullanityor 129 62,6
Kullanmiyor 77 37,4
Toplam 206 100,0

Tablo VI. Hekimlerin kullandi1 istatistik programlar:

n %
SPSS 95 46,0
Epiinfo6 1 0,5
Graphpad 5 2,5
Prism 1 0,5
PLOT 50 1 0,5
SIGMASTAT
Epilnfo 1 0,5
Excel 7 3,5
JUMP 1 0,5
MedCalc 1 0,5
STAT CALC 1 0,5
STADD 1 0,5

SPSS (Statistical Package for the Social Sciences ), SIGMASTAT
(Systat Software Inc.) STADD (Structural Analysis, Design, and
Documentation Software), JUMP (a business unit of SAS/ Business
Analytics software)

Tablo VII. Biyoinformatik ile ilgili genel bilgi diizeyi

n %
Cok iyi 2 1,0
fyi 20 9,7
Orta 79 38,3
Kot 87 42,2
Cok kotii 18 8,7
Toplam 206 100,0

Tablo VIII. Bilgisayarda veri tabani kullanma siklig

n %
Hig 65 31,6
Ara sira 71 34,5
Orta siklikta 37 18,0
Sik 25 12,1
Cok sik 8 3,9
Toplam 206 100,0

*Degerlendirme Likert Skalasina gore yapilmistir.

Tablo IX. GenBank, EMBL ve DNA Japonya veri tabanlari

hakkinda bilgi durumu
n %
Bilgisi var 61 29,6
Bilgisi yok 144 69,9
Toplam 206 99,5

Tablo X. GenBank, EMBL ve DNA Japonya veritabanlarim

kullanma siklig1

n %
Kullanmiyor 166 80,0
Ara sira 21 10,2
Orta siklikta 12 5,8
Sik 7 3,4
Toplam 206 100,0

Biyoinformatigin kullanim alanlarini %9,7'si ¢ok iyi ya

da iyi biliyordu, %31,6's1 biyoinformatigin medikal alanda
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kullaniminin ¢ok 6nemli oldugunu diistinmekteydi (Tablo  roliinii %20,9'u énemli bulmaktaydi (Tablo XV). Hekimle-
XL XII). rin tiim biyolojik verilerin bir arada tutuldugu ortak veri
tabaninin yararlar: konusunda %62,1'i 6nemli bulurken
%3,5'u farkli nedenlerle riskli bulmaktaydi (TabloXVI).
Tablo XI. Biyoinformatigin kullanim alanlar1 hakkinda bilgi

diizeyi
Tablo XIII. Hekimlerin tilkemizde biyobankalarn kullanimi
% hakkinda diisiinceleri
F;ok iyi 1 el " %
Iyi 19 9,2 —
Orta 70 340 Bllglm. yok 96 46,6
Kétii 84 1408 Yeters.lz 109 52,9
Cok kotii 31 150 Yeterli ! 05
Toplam 205 995 Toplam 206 100,0

Tablo XIV. Hekimlerin biyoinformatigin gelecekte medikal

Tablo XII. Biyoinformatigin medikal alanda kullaniminin tanu ve tedaviyi belirlemedeki rolt hakkinda ditsiinceleri

yararlar1 hakkinda diistinceleri n %
n % ]..’filgim yok 61 29,6
Fikrim yok 76 36,9 ggiﬁgiﬁ ;42 6?2
Onemsizdir 29 14,1 4
Orta 6nemli 35 17,0 Toplam 206 100,0
Cok dnemli 65 31,6
Toplam 205 99,5

Tablo XV. Hekimlerin biyoinformatigin rasyonel ilag tasar-
lamadaki rolii hakkinda diistinceleri

Ulkemizde veri bankalarinin kullanimi hakkinda he- n %
kimlerin %99,5'inin bilgisi yok ya da yetersizdi. Hekimle- Bilgim yok 146 70,9
rin %1,5'i biyoinformatigin gelecekte medikal tan1 ve te- Qnemsizdir 17 83
daviyi belirlemedeki roliinii énemli bulmaktayd: (Tablo Onemlidir 43 20,9
XIII, XIV). Biyoinformatigin rasyonel ila¢ tasarlamadaki Toplam 206 100,0

Tablo XVI. Hekimlerin tiim biyolojik verilerin bir arada tutuldugu ortak veri tabaninin yararlar: konusunda diisiinceleri

n %
Bilgim yok 50 24,3
Onemsizdir 21 10,2
Onemlidir 128 62,1
Cok onemli ve mahremiyet agisindan tehlikelidir 1 0,5
Diger 1 05
Giivenligi ve kontrolt yapilmalidir 1 0,5
Veri kalitesi saglandiginda yararli olacaktir 1 0,5
Kottiye kullanim olabilir 1 0,5
Mahremiyet acisindan sakincalidir 1 0,5
Onemli ancak risklidir 1 0,5

Toplam 206 100,0
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TARTISMA

Tip alaninda bilgisayar, internet ve istatistik program-
larmin  kullanilmasi, verilerin smiflandirilmasinin  yani
sira, homojen ve daha dogru olarak toplanabilmesini,
hizli ve standart bir sekilde islenebilmesini ve bu verilerin
ulagilabilirligini arttirmaktadir. Bu baglamda saglik per-
soneli tarafindan bilgisayar teknolojilerinin, internet arag-
larmin ve istatistik paket programlarinin kullanilmasi
oldukc¢a 6nem tagimaktadir. Bu yiizden ¢alisan personelin
egitimi sirasinda bilgisayar kullaniminin 6gretilmesi 6nem
tasimaktadir. Boylece, bilginin kullanilma orani artabilir
ve bilgi teknolojilerinin kullanimina uygun saghk verisi
elde edilerek
yiikseltilebilir (2).

sunulan saglik hizmetinin  Kkalitesi

Biyoinformatik, verilerin toplanmasi, birlestirilmesi ve
iiretilen karmasik verilerin depolanmasini gergeklestirerek
daha genis bir bilgi havuzu saglar. ‘Omik’ teknolojileri ile
elde edilen biiyiik verinin kullanimi biyoinformatik arag-
lar ile yapilabilir. Multidisipliner bir bilgi birikimi, uygu-
layic1 ve arastirmact grubu gerektirir (8-10).

Calismamiz hekimlerin bu metodolojiyi tanidiklarin
ancak uygulamalarini yeterince bilmedikleri ve yetkin
olarak kullanamadiklarini gostermistir. Bu nedenle egitim
siireclerinde ve siirekli egitim alanlarinda &zellikle uygu-
lamaya yonelik olarak istatistik, biyoinformatik ve bilisim

teknolojilerinin yer almasi yararl olacaktir.
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