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Bir Tip Fakultesi 4, 5 ve 6. Sinif Ogrencilerinde
Gelecek lle llgili Kaygli Durumunun Degerlendirilmesi
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OZET

Tip egitimi suiresince égrenciler cesitli asamalarda kaygi yaratan ¢ok sayida durumla bas etmek zorunda kalmaktadirlar.
Tip Fakultesi 6grencilerinde gelecek ile ilgili kaygi durumunun sosyo-demografik degiskenlerle iliskisinin ve dénemler
arasi farkhhginin, belirsizlige tahammilstizlik élcegi (BTO), mesleki kaygr anketi (MKA) ve Beck Anksiyete Olcegi
(BAO) ile degerlendirilmesi amaglanmustir. Bu amagla Tip Fakiiltesindeki 4. siniftan 47, 5. siniftan 57 ve 6. siniftan 39
olmak iizere toplam 143 6grenciden 121 katilmciya 35 sorudan olusan anket formu, BAO, MKA ve BTO uygulanmistir.
Aragtirmanin tipi kesitseldir. Calisma sonucunda kadin 6grencilerin MKA ve BAO puanlari erkek 6grencilere gore daha
yiiksektir (p<0.001). Burs almayan 6grencilerin BAO puanlari (p=0.021); sinifta kalan 6grencilerin BTO puanlari
(p=0.01); sosyal cevresi tarafindan sevilmeyen 6grencilerin BAO puanlari; tip fakiiltesine kendi istegiyle gelmeyen
ogrencilerin BTO puanlart; 6gretim gorevlilerinin olumsuz tutumlarindan yakinan égrencilerin MK A puanlari (p=0.002);
pratisyen hekim olarak ¢alismak icin mesleki acidan yeterli olacagina inanmayan égrencilerin MKA puanlari (p=0.005);
anlamli derecede yiiksek bulunmustur. Sosyal nedenlere ve tip egitimindeki zorluklara bagli anksiyete tip 6grencileri
arasinda yaygindir. Mesleki gelecek kaygisini azaltmak icin toplum sagligina yénelik bilgi ve becerilerle donatilmis,
kendine guvenen hekimler yetistirmek gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Kaygi; tip 6grencileri; meslek hayati.

A Research on the Anxiety About Future in Medical Classes 4, 5, 6 of A University
ABSTRACT
This study aimed to explore the relationship between anxiety about future on students of classes 4, 5, 6 of the medical
faculty of a university and socio-demographic variables in the light of Intolerance of Uncertainty Scale (1US),
Occupational Concerns Questionnaire (OCQ) and Beck Anxiety Inventory. This was a cross-sectional study. A
questionnaire with 35 questions, Beck Anxiety Inventory, Occupational Concerns Questionnaire and Intolerance of
Uncertainty Scale was filled by 4th, 5th and 6th under grade students of the medical faculty. Numbers of the participants
from classes of 4, 5, 6 were 47, 57 and 39 respectively. Totally were ached 121 of 143 students from these three classes.
OCQ and BAI scores of women were higher rather than men (p<0.001). BAI scores (p=0.021) of the students don’t
receive any scholarship rather than scholarship receivers; IUS scores (p=0.01) of the students who have to retry the year
rather than students pass final exam successfully; BAI scores of the students have bad social interaction than students
with good social interactions; IUS points of students who don’t voluntarily choose medical education according to
voluntarily choosers; OCQ points (p=0.002) of the students complain about negative attitudes of educators rather than
others; OCQ points (p=0.005) of the students don’t believe to be professionally competent as general practitioner than
others were higher. Anxiety is frequent inside students of medical faculty because of social reasons and difficulties in
medical education. It’s necessary to train well-educated and self-confident physicians to reduce anxiety about future on
students of medical faculty.
Keywords: Anxiety; medical students; professional practice.

GIRIS

Kayg! huzursuzluk ve gerginligin fiziksel belirtilerinin esliginde, gelecekte olabilecek bir talihsizlik ya da tehlike ile
ilgili olarak endiseli beklentiler icinde olma halidir (1,2). Tip 6grencilerinde 6grenim hayatlari boyunca psikolojik
rahatsizliklarin sik gérildigini bildiren bircok calisma vardir (3-5). Tip egitiminde preklinikten klinik egitime gecis
ve klinik egitimden meslek hayatina gecis donemleri gibi bazi kritik donemlerde stresin daha fazla géruldigu
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vurgulanmaktadir (6,7). Ulkemizde, 6grencilerin son
yilinda intdrn doktor olarak calistiklari tip fakiltesi egitimi
altt yilda tamamlanmaktadir. Tip egitimi suresince
ogrenciler cesitli asamalarda kaygi yaratan ¢ok sayida
durumla basetmek zorunda kalmaktadirlar (8). Hasta
bakimi ve fiziksel faktorler ile ilgili nedenler son yillarda
daha 6nemli iken, akademik nedenler ve duygusal faktorler
ilk yillarda daha fazladir. Tip egitimi alan 6grencilerin
yasadiklari zorluklarin basinda uzun ¢alisma saatleri, evden
uzak kalma, barinma ihtiyaci gibi sorunlar gelmektedir. Bu
maddi sorunlarin disinda akran destegi eksikligi, rekabet
ortami, sert, otoriter tesvik edici olmayan 6gretim tyeleri,
eglence faaliyetlerinin eksikligi, gelecek ile ilgili belirsizlik
algisi, acil durumlarda hizli karar alma geregi hasta ve 6lum
ile karsilasma, kabiliyet ve beklenti arasindaki uyumsuzluk
stres nedenleri arasindadir (8-10).

Tirkiye'de 1980°li yillardan baslayarak her on yilda bir, tip
fakiltesi sayisi yaklasik iki kat arttirilmistir. Tip
fakiltelerine alinan &gdrenci sayisinin da surekli olarak
artinlldigi goriilmektedir. Gelecekte acilacak tip fakilteleri
ile 6grenci sayilarinin daha da artacadi éngorilmektedir
(11,12). Tip fakiltesi 6grencilerinin blyik cogunlugu
uzmanlk egitimi yapmak istemesine karsin, Tipta
Uzmanlik Sinavi’ni (TUS) kazanamayan pratisyen hekim
sayisinin ve Tip Fakdltesi kontenjanlarinin artmasi
nedeniyle her 10 hekimden ancak birisi uzmanhk egitimi
alabilmektedir (11,13-15). Hastalara kasitsiz olarak zarar
verme, yanlis tani koyma, acil hastaya yaklasim ve klinik
becerilerde yetersizlik, ilac recetelemede yetersizlik,
calisma kosullarindaki yetersizlik gibi durumlar meslege
adim atacak 6grenciler icin ciddi stres kaynagi olarak kabul
edilebilir. Uzmanlk sinavinda basarisiz olmak, uzmanlik
sinavina yetersiz hazirlanmak, gelismemis ya da gelismekte
olan bolgelerde pratisyen hekim olarak calismak, uzman
olarak calisamamak &zellikle ekonomik ve toplumsal statii
acisindan hekimlik mesleginden beklentilerle yuklenmis tip
fakiltesi ogrencileri ve genc hekimler icin ciddi bir
sorundur. Ayrica mecburi hizmet, Aile Hekimligi ve Genel
Saglik Sigortasi gibi yeni yapilanmalar, hekimlerin gelecek
kaygilarini daha da artirmaktadir (11,16).

Tipta uzmanlik egitimine hak kazanan asistan hekimleri ise
farkli sorunlar beklemektedir. Bunlardan ilki giderek artan
is yukudur. Tip fakiltesi ve e@itim arastirma hastanesi
sayisI giinden giine artarken bu hastanelere ayrilan asistan
kadrolari yillar icinde azalmaktadir. Ayrica hekimleri yogun
bir uzmanhk egitimi sonunda tekrar mecburi hizmet veya
Yan Dal Uzmanlik Sinavi (YDUS), yandal uzmanlik
egitimi sonunda tekrar mecburi hizmet beklemektedir (17).
Tip fakiltesi son sinif 6grencilerinde yapilmis bir
calismada, birgok dgrenci, dordiincii siniftan besinci sinifa
gecis déneminin stresli oldugunu, ¢linki artik sadece sinav
gecmek icin 6grenmedikleri, gelecekte hastalarinin sagligi
icin 6grenmeleri gerektigini hissettiklerini belirtmislerdir
(7). Bu surecte meslek yasamlarina yakin zamanda adim
atacak ogrencilerin sorumluluklarinin artmasi, mesleki
kariyerle ilgili belirsizlik gibi stres yaratan bircok faktorle
bas etmeleri gerektigi sliphesizdir. Tip egitimi sonrasi insan
saghgr ile dogrudan iliskili sorumluluk yiklenen
hekimlerde yiksek kaygi durumunun psikolojik ve
duygusal olarak yipranmaya yol acabilecegi bilinmektedir.
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Bu durumun hasta bakim Kkalitesini olumsuz olarak
etkileyebilecegi, stres altindaki hekimlerin mesleklerini
uygularken  hata yapmaya acik olabilecekleri
dustinulmektedir (8).

Bu calismada Diizce Universitesi Tip Fakiltesi (DUTF) 4.,
5. ve 6. sinif dgrencilerinde gelecek ile ilgili kaygi
durumunun sosyo-demografik degiskenlerle iliskisinin ve
donemler arasi farklihginin, belirsizlige tahammulsizlik
6lcegi, mesleki kaygi anketi ve Beck Anksiyete Olcegi ile
degerlendirilmesi amaclanmistir.

GEREC VE YONTEMLER

Bu kesitsel arastirmanin evreni 2009-2010 Ogretim
déneminde 4. sinifinda okuyan 47, 5. sinifinda 57 ve
6.sinifinda 39 olmak Uizere toplam 143 6grencidir. Evrenin
timi arastirmaya alindi. Arastirmaya katilma kriterleri
DUTF 2009-2010 yili 4, 5 ve 6. sinif 6grencisi olmak ve
katilmay1 kabul etmektir. Calismaya katilmayi kabul eden
toplam 121 &grenciden sosyo-demografik 6zellikler ve
gelecege iliskin mesleki kaygi diizeyini etkileyebilecegi
dustinulen degiskenleri sorgulayan 35 sorudan olusan bir
anket ile BAO, BTO ve MKA yanitlamalari istendi.
Arastirmanin hipotezi “Tip fakiltesi 6grencilerinde sinif
ilerledikce gelecek ile ilgili kaygi dizeyi artmaktadir”
seklinde belirlendi. Arastirmanin bagimli degiskenleri;
MKA, BAO ve BTO puanlaridir. Bagimsiz degiskenler ise
yas, cinsiyet, sinif, ailenin egitim durumu, sosyoekonomik
durum, sosyal aktivite durumu, spor yapma durumu, ailenin
tutumu, tip fakiltesini secmede etkili olan faktorler, okul
basarisi ve sosyal iliskilerdir. Arastirmanin uygulanmasi
icin gerekli izin Diizce Universitesi Tip Fakiiltesi
Dekanli§i’ndan alindi. Calismada anket ve 6lcekler, 2010
yili Mart-Nisan aylari arasinda alti intérn doktor tarafindan,
ogrenciler icin uygun giin ve saat belirlenip gézlem altinda
uygulandi. Ogrencilere anket ile ilgili gerekli agiklamalar
yapildiktan sonra anket formu tip fakiltesi 6grencilerine
dagitilarak 6grencilerin yanitlamasi beklendi.
Sosyo-demografik Anket Formu: Olgularin sosyo-
demografik dzelliklerini ve gelecege iliskin mesleki kaygi
diizeyini etkileyecegi dustnilen dzeliklerini belirlemek
icin arastirma ekibi tarafindan gelistirilmis 35 sorudan
olusan formdur.

Mesleki Kaygl Anketi: 18 parametreden olusan anket
formu, calisma ortami ve kosullari, mesleki yeterlilik ve
mesleki memnuniyetle ilgili anksiyete olusturabilecek
faktorlerden olusmaktadir. Ogrencilerden, bu faktorlerle
ilgili kaygilarini, besli Likert skalasi Uzerinden puan
vererek degerlendirmeleri istendi. 22-44 hafif, 45-67 orta,
68-90 yiksek kaygi puani olarak degerlendirilmistir. Likert
Olcegine gore karsiliklar sira ile 1,2-2,4, 2,5-3,7, 3,8-5'tir.
Bu 0lcek Turkiye’de daha énce yapilmis bir calismada
kullanilan bir dlcektir (14).

Beck Anksiyete Olgegi: BAO 1988 yilinda Beck ve ark.
tarafindan olusturulmus, Ulusoy ve ark. tarafindan
Tiirkce’ye cevrilerek kullaniimaya baglanmistir. BAO
bireylerin yasadigi anksiyete belirtilerinin sikhginin
belirlenmesi amaciyla kullanilan, kendini degerlendirme
Olcegidir. Yirmi bir maddeden olusan, “hi¢”, “hafif
derecede” “orta derecede”, “ciddi derecede” seceneklerini
iceren ve 0-3 arasI puanlanan Likert tipi bir élcektir. Puan
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araligi 0-63 olup, toplam puanin yiiksekligi bireyin yasadigi
anksiyetenin siddetini gosterir (15).

Belirsizlige Tahammilsuzlik Olgegi: Yirmi yedi
maddeden olusan 6lcegin i¢ tutarhihgi 0.91, test-tekrar test
guvenilirligi 0.78 olarak bulunmustur. Bu 6lcegin klinik
olmayan 6rneklemde yiiksek ve dusiik endise diizeyindeki
kisileri ayirt edebildigi, bu nedenle gecerliliginin yeterli
oldugu vurgulanmaktadir. ingilizce versiyonunun ic
tutarliligr 0.94, test-tekrar test glvenilirligi 0.74 olarak
bulunmustur. Bu 6lcek dort faktdrden olusmaktadir: 1)
Belirsizlik tzici ve stres vericidir. 2) Belirsizlik eyleme
gecmeyi engeller. 3) Belirsiz olaylar olumsuzdur ve
kacinilmasi gerekir. 4)Belirsizlik adil degildir (18).

istatistiksel Analiz

Calismada elde edilen verilerin istatistiksel analizinde
SPSS PASW 18.0 programi kullanildi. Nicel veriler
ortalamazxstandart sapma; nitel veriler ise siklik ve yiizde
(%) olarak verildi. Kategorik degiskenler arasindaki
iliskiler uygun ki-kare testi ile analiz edildi. Nicel
degiskenler bakimindan iki grup Karsilastirilirken
Independent samples t test ya da Mann-Whitney U testi
kullanildi. Degiskenler arasindaki iliskinin derecesi ve
yoni hakkinda bilgi almak icin Pearson ya da Spearman
Korelasyon testleri uygulandi. Onemlilik diizeyi 0.05
olarak alind.

BULGULAR

DUTF 2009-2010 égretim yili 4., 5. ve 6. sinif 6grencisi
olan 143 6grenciden 121’i (%84.6) calismaya katilmistir.
Tablo 1’de 6grencilerin siniflara gore dagilimi ve siniflara
gore calismaya katilim yiizdesi gosterilmistir.
Arastirmaya katilan toplam 121 égrenciden 54’0 (%44.6)
erkek, 67°si (%55.4) kadindir. Yaslari en disuk 20, en
yiksek 27 olmak Gzere ortalama 23.3 (£1.4) yil olarak
bulunmustur. 21 6grencinin (%22.3) babasi ilkokul,
13’nun (%10.7) ortaokul, 34’Gnin (%28.1) lise, 47°sinin
(%38.8) Universite mezunu oldugu tespit edilmistir.
Ogrencilerin 3’tiniin (%2.5) 6z babas! vefat etmis olup, 6z
annesi vefat eden 6grenci bulunmamaktadir. Yiiz on sekiz
6grencinin (% 97.5) hichirinin Gvey babasi olmamakla
birlikte sadece 1 6grencinin (%0.8) ivey annesi oldugu
bilgisine ulasiimistir. Ug 6grenci (%2.5) ise bu soruya
cevap vermemistir. Ankete katilan égrencilerden 118’i
(%97.5) anne ve babasinin birlikte yasadiklari cevabini
vermistir. Ui (%2.5) ise bu soruya cevap vermemistir. Yiiz
iki (%85) 0Ogrencinin ailesinin demokrat, 5 (%4.2)
6grencinin ailesinin ilgisiz, 13 (%10.8) 6grencinin ailesinin
ise otoriter yaklasimli oldugu bilgisine ulasiimistir.
Ogrencilerin  ellerine gecen aylik para miktari
incelendiginde; 63’Unin (%52.9) 0-500 TL, 50°sinin
(%41.3) 501-1000 TL, 6’sinin (%4.9) ise 1001 TL ve
zerinde oldugu gorilmustir. Ayrica égrencilerden 60’1

(%49.6) burs 61
almamaktadir.

Ogrencilerden 15%inin (%12.4) evde ailesi ile, 66’sinin
(%54.5) evde arkadaslar ile, 14°Uniin (%11.6) evde yalniz,
26’sinin (%21.5) ise yurtta kaldi§i 6grenilmistir.

Ankete katilan 6grencilerden 15’1 (%12.4) devlet lisesi,
11°1 (%9.1) ozel lise, 67°si (%55.4) anadolu lisesi, 12’si
(%9.9) stper lise, 127si (%9.9) fen lisesi, 2’si (%1.7) 6zel
fen lisesi, 2’si (%1.7) anadolu 6gretmen lisesi mezunu
oldugunu belirtmistir.

Ogrencilerden 100’0 (%83.3) tip fakiiltesinde okuyor
olmaktan memnun iken, sadece 1’i (%0.8) memnun
degildir. On dokuz &grenci (%15.8) ise bu soruya
kararsizim seklinde cevap vermistir.

Toplanan verilere gore sadece 7 6grenci (%5.8) sinif tekrari
yapmis, 3 6grenci (%2.5) de staj tekrari yapmistir.

111 katihmer (%94.1) sosyal cevresinde sevilen biri
oldugunu dustinmekte iken 7’si (%5.9) boyle olmadigini
dustiinmektedir. Ug Kisi ise soruyu cevaplamamistir.
Ogrencilerden 93’ii (%77.5) kendi istegiyle, 45’i (%37.2)
ailesinin yoénlendirmesiyle, 53’0 (%43.8) is garantisi
oldugunu distundigi icin, 33’0 (%21.3) puani tip fakiiltesi
tercihine yettigi icin, 25’i (%20.7) akrabalari ve hocalarinin
yonlendirmesiyle tip fakiltesini segmistir.

Tip egitimi sirasinda 6grencilerden 48’1 (%40) hasta basi
vizitlerde soru sorulmasi, 39’u (%32.5) vizitlerde hasta
sunulmasi, 8’1 (%6.7) takip ettigi hastanin 6lumcul bir hasta
olmasi, 24’0 (%20) takip ettigi hastanin fiziksel olarak aci
cekmesi, 85’i (%70.8) ogretim Gyelerinin olumsuz
tutumlarinin olmasi, 92’si (%76.7) asistanlarin olumsuz
tutumlari, 78’i (%65) hemsirelerin olumsuz tutumlari, 36’s
(%30) personelin olumsuz tutumu, 39°’u (%32.5) hasta
yakinlarinin olumsuz tutumlari konusunda zorlandiklarini
belirtmislerdir.

Mezuniyet sonrasinda 66 &grenci (%55) goreve
baslamadan TUS’a calismayi distindaguni, 44’0 (%36.4)
Saglik Bakanli§i kadrosunda calisirken TUS’a calismay!
dusindugund, 4’0 (%3.3)  hekimlik  yapmayi
dustinmedigini, 3’0 (%2.5) 06zel sektorde calismak
istedigini, 3’0 (%2.5) TUS’a girmeyi distinmedigini
belirtmistir. Bir kisi ise soruya cevap vermemistir.
Ogrencilerin ~ mezuniyet  sonrasinda  calisacaklari
kurumlardan en az ve en fazla kaygl duymalarina neden
olanlar konusunda edinilen verilere gore; en az kaygi
olusturanin %36.8 (43 kisi) ile aile hekimligi, en fazla kaygi
olusturanin ise %32.2 (38 kisi) ile Devlet Hastanesi Acili
oldugu bulunmustur.

Ogrencilerin 55°i (%51.4) sevdigi icin, 5°i (%4.7) para
kazanmak i¢in, 35’i (%32.7) karakterine uygun oldugu icin,
10’u (%9.3) karakterine uygun olmadi@i icin, 2°si (%1.9)
diger nedenlerden dolayi bir uzmanlik dali tercih etmek
istemektedir (Tablo-1).

Ogrencilerden 51’1 (%43.6) kendini pratisyen hekim olarak

almakta olup, (%50.4) burs

Tablo 1. Ogrencilerin siniflara ve katilim oranlarina gore dagihimi

Simif Katilimci Sayisi % Toplam Kaulim %
4. simf 11 33.9 47 87.2
5, simif 43 355 57 75.4
6. sinif 37 306 39 94.8
Toplam 121 100.0 143 81.6
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Tablo 2. Cinsiyete, burs alma, sosyal ¢evrede sevilme, sinifta kalma, kendi istegi ile tip fakiltesine gelme durumuna goére

MKA, BAO, BTO puanlari

MKA BAO BTO
(Ortalama=Ss) (Ortalama+Ss) (Ortalama+5s)

Cinsiyet
Erkek 54.6+13.4 85+8 0 66.1+23.1
Kadm 63.5+10.5 11.6+9.7 67 1+19.0
- 7=-3.72, 7=-2.224, Z=-0.410
e p<0.001 p=0.026 p=0.68
Burs
Alyor 59.4113.9 8.719.4 od.1+£i8.3
Almiyer 59.6x11.4 11.819.3 69.3£22.1

s Z=-0.075, Z=-2.31, Z=-1.315,
Itatistik p=0.940 p=0.021 p=0.188
Simifta
Kalma
Evet 59.0£16.7 11.2+13.0 92.7£26.5
Hayr 59.5+12.4 10.2£9.3 65.3+i9.7
; =-0.261, =-0.320, =-2.563,
Intatsi 0794 0745 0010
Sosyal Cevrece Sevilme Durumu
Evet 59.3+12.8 9.5+9 63.4+20.4
Hayr 58.4%12.7 18.9+9.5 73.7+16.7
Istatistik Z=-0.274, Z=—;'.JU{’. £=-1.328

P=0.784 p=0.035 p=0.184

KendiIstegivle Tip Fakiiltesine Gelme Durumu
Evet 59.5+12.7 2.8+9.1 64£15.9
Hayr 59.8+12.9 12.0+£11.0 76+24.8
Istatistik Z=0.097, p=0.922 i_:éf‘f; i_:é' Sf?

yeterli gormekteyken, 66°s1 (%56.4) yeterli gérmemektedir.
Tablo 2°de cinsiyet, burs alma, sosyal cevrede sevilme,
sinifta kalma, kendi istegi ile tip fakiltesine gelme
durumuna gére MKA, BAO ve BTO puanlari
gosterilmistir. Kiz 6grencilerin MKA ve BAO puanlari
erkek égrencilerden istatistiksel olarak anlamli derecede
daha yiiksektir (p<0.001). Burs almayan 6grencilerde BAO
puant burs alanlara gore istatistiksel olarak anlamli
derecede yuksek bulunmustur (p=0.021). Sinifta kalan
ogrencilerin BTO’nden aldiklari puanlar sinifta kalmayan
ogrencilere gore istatistiksel olarak anlamli derecede
yuksektir. Sosyal cevresi tarafindan sevilmeyen
ogrencilerin sevilenlere oranla BAO puani istatistiksel
olarak anlamli derecede daha yiksektir. Tip fakultesine
kendi istegiyle gelmeyen ogrencilerin kendi istegiyle
gelenlere oranla BTO puani istatistiksel olarak anlamh
derecede daha yuksektir (Tablo-2).

Tablo 3’te dgrencilerin takip ettigi hastalarin fiziksel olarak
acl ¢ekmesi halinde zorlanma, 6gretim gorevlilerinin
olumsuz tutumlari, diger 6grencilerin olumsuz tutumlart,
pratisyen hekim olarak kendini yeterli gérme durumuna
gore MKA, BAO, BTO puanlari gosterilmistir.
Ogrencilerin takip ettigi hastalarin fiziksel olarak aci
cekmesi halinde zorlanma durumuna gore; zorlanan
ogrencilerin MKA ve BAO’den aldiklari puanlar anlamli
derecede daha yiiksek bulunmustur. Ogretim gorevlilerinin
olumsuz tutumlari halinde zorlanan 6grencilerin MKA
puani zorlanmayanlara gore anlamli derecede yiiksek
cikmistir (p=0.002). Diger égrencilerin olumsuz tutumlari
halinde zorlanan 6grencilerin BTO puanlari anlamli
derecede yuksektir. Pratisyen hekim olarak ¢alismak icin
mesleki agidan yeterli olacagina inanmayan 6grencilerin
MKA puanlari digerlerinden anlaml derecede yiiksek

bulunmustur (p=0.005).

MKA ile BAO (r=0.19, p=0.038) ve BTO (r=0.35,
p<0.001) puanlari arasinda ve BTO ile BAO puanlari
arasinda (r=0.44, p<0.001) anlamli iliski vardir (Tablo-3).

TARTISMA

Edinburgh Deklarasyonu’nda tip egitiminin amaci, tim
insanlarin sagligini gelistirecek doktorlar yetistirmek olarak
bildirilmistir. Mezun olan hekimlerden iyi bir iletisimci ve
etkin bir klinisyen olarak yetismeleri beklenmektedir (11).
Ancak tip 6grencilerinde ruhsal rahatsizliklarin diger
Universite égrencilerine gore yliksek oranlarda gézlendigi
saptanmistir (19,20). Tip egitiminde 6grencilerin gesitli
nedenlerle yasadiklari kaygi 6nemli ruhsal sorunlara yol
acabilmesi, 6zel yasantilarinda cesitli sorunlara sebep
olmasi ve meslek hayatinda basartyr ve verimliligi
duslrebilmesi sebebiyle tzerinde durulmasi gerekli bir
sorundur (14). Evden uzak olmak, sorumluluk yiklenmek
gibi faktorler 6grenciler icin bash basina stres kaynagi iken,
tip egitimi gibi uzun ve yorucu bir yasam bigimine alismak
bu stresi daha da arttirabilir. Zaten yapilan arastirmalarda
tip 6grencileri acisindan stres olusturan faktorlerin kisisel
problemlerden ziyade tip egitimine bagl olabilecegi
bildirilmistir (21).

Genel olarak kaygl durumunun kadinlarda erkeklere gore
daha sik gorildigu bilinmektedir (22). Calismamizda kiz
ogrencilerin MKA ve BAO puanlari erkek 6grencilerden
istatistiksel olarak anlamli derecede daha yiiksektir. Benzer
bir calismada da kadin katilimcilarda anksiyete 6lcegi
puanlari erkeklerden yiiksek bulunmustur (15). Diger bazi
calismalarda anksiyete ile cinsiyet arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir iliski saptanmamistir (14,23).
Ogrencilerin yaklasik yarisi burs almamaktadir ve burs
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Tablo 3. Ogrencilerin takip ettigi hastalarin fiziksel olarak aci gekmesi halinde zorlanma, 6gretim gorevlilerinin olumsuz
tutumlari, diger 6grencilerin olumsuz tutumlari, pratisyen hekim olarak kendini yeterli gérme durumuna gére MKA, BAO,

BTO puanlari
MIKA BAO BTO
(OrtalamaLSS)y {OrtalamaLSS) {OrtalamaLSS)
Takip Edilen Hastamn Fiziksel Olarak Ao Cekimesi Halinde Zorlanma Dinumn
Evet 66.1=12.3 14.7£11.6 691151
Haywr Jr.e=xi2.1 9.358.6 66.4£21.7
Istatistik =-2.964, Z=-2.309, Z=-0.973,
p=0.002 p=0.021 p=0.331
Ogretim Uyelerinin Olumsuz Tutumlan
Evet 61.5x12.2 11.2£10.3 68.0+21.4
Hayir 34.0£11.9 8.0+6.0 64.1+18.3
Istarisik =-3.062, Z=-1031, Z=-0.841,
p=0.002 p=0.302 p=0.400
Diger Ogrencilerin Olumsuz Tutumlan
Evet 60.0£16.8 15.1x]2.2 §3.8£22.2
Hayir 39.3+12.2 9.8+9.0 63.1+19.7
Istaristik Z=0.547, Z=-1.627, Z=-2.750,
p-0.554 p=0.104 p-0.006
Pratisyen Olarak Yeterli Girme Durumn
Lver J5.5112.8 9.918.2 63.8122.5
Hayr 62.8+11.9 10.7+10.5 68.2+19.6
Istaristik Z=-2.810, Z=-0.514, Z=-0.669,
p—0.005 p—0.607 p—0.503
almayan 6grencilerde anksiyete dlcek puani burs alanlara  6grencilerde  mesleki acidan  kaygl  durumunu

gore yuksek bulunmustur. Benzer sekilde baska bir
calismada da burs almayan égrencilerin anksiyete puani
burs destegi alan dgrencilerden daha yiiksek bulunmustur
(24). Universite egitimi boyunca barinma ihtiyagclari, sosyal
ihtiyaclar ve egitim icin gereken maddi destek, egitim
sliresinin uzun olmasi nedeni ile tip 6grencileri icin daha
fazla 6nem kazanmaktadir.

Bu calismada égrencilerin %5.8’inin sinif tekrari yaptigi,
9%2.5 6grencinin de staj tekrari yaptigi bilgisine ulasiimistir.
Sinifta kalan veya staj tekrari yapan 6grencilerin sinifta
kalmayan 6grencilere gore MKO ve BAO puanlarinda bir
farkhihk yoktur. Benzer bir ¢alismada, bu calisma ile
uyumlu olarak anksiyete skorlari ile fakilte hayati boyunca
yil kaybetme degiskenleri arasinda iliski saptanmamistir
(14). Ancak calismamizda sinifta kalan o6grencilerde
kalmayan ogrencilere gore muhtemelen yil kaybinin
yarattigi duruma bagl olarak belirsizlik karsisinda
tahammulsizltkte artma bulunmustur.

Katilimcilarin biylk ¢cogunlugu (%94.1) sosyal gevresinde
sevilen biri oldugunu disinmektedir. Sosyal cevresi
tarafindan sevilmeyen 6grencilerin sevilenlere oranla BAO
puani daha yiiksektir. Ogrencilerin kendilerini sosyal
cevreleri tarafindan sevilen biri olarak gdérmemeleri
anksiyete 6lcedi puanlarini anlamli derecede yikseltmistir.
Ogrencilerin yasadiklari sorunlari asmalari konusunda
sosyal gevrenin destegi 6nemli bir yer tutmaktadir. Kisinin
sosyal cevresinde kendini sevilen biri olarak gérmesi onun
sosyal iliskilerinin iyi oldugunu ve psikolojik olarak olumlu
etkilendigini diisuindtirebilir.

Yapilmis calismalarla uyumlu olarak bu calismada da
katihmcilarin cogunlugu kendi istegiyle tip fakiltesini
secmistir (15,25). Kendi istegiyle segmeyen égrencilerin
kendi istegiyle secenlere oranla BTO puani anlamli
derecede daha yuksektir. Bu Kisilerin fakulteyi segmedeki
kararsizliklari, okul bitince mesleki agidan hayatlarina nasil
yon verecekleri konusunda da devam etmektedir. Tip
fakdiltesini idealist olarak kendi istediyle tercih etme,
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azaltmaktadir. Universite giris sinavi asamasinda isteyerek
yapilan dogru tercihin, kisiyi okul ve meslek yasaminda da
olumlu etkiledigi, istemeden yapilan tercihlerin ise, zaten
uzun ve zorlu bir siireg olan tip egitiminde kisiyi olumsuz
etkiledigi distindlebilir.

Tip fakdiltesi 6grencileri ile ilgili yapilmis bircok calismada
ogrenciler, psikiyatrik hastaligi olanlarla konusma, vaka
sunma, 6ltim ve aci ¢eken hastayla bas etme gibi durumlari
anksiyete yaratict olarak goérduklerini bildirmislerdir
(7,26,27).Bu calismada da takip ettikleri hastalarin fiziksel
olarak aci ¢cekmesi halinde zorlanan 6grencilerin mesleki
kayg! ve anksiyete 6lgeklerinden aldiklari puanlar daha
yiiksek bulunmustur. BTO’nden aldiklari puanlar ise
etkilenmemistir. Tip fakiltesi 6grencilerinin  diger
ogrencilerden farkli bir egitim sirecinin oldugu
bilinmektedir. Ogrenimleri boyunca fiziksel ve ruhsal
olarak aci geken hasta ve hasta yakinlari ile karsilasmak
durumunda olmalari egitimlerinin bir parcasidir. Tip
fakiltesi 6grencileri hastalariyla ilgilenirken bunu sadece
ders olarak gérmemekte hastalarla aralarinda bir esduyum
kurmaktadir. Bu esduyum neticesinde 6grencilerin mesleki
kaygi ve anksiyeteleri artmaktadir (28).

Yapilan calismalarda tip 6grencileri, vaka sunma, kidemli
personelle iliski kurma, servis vizitlerinde hasta sunma,
6lim ve aci ¢eken hastayla bas etme, yanlhs tani koyma gibi
durumlart anksiyete yaratict olarak gordiklerini
bildirmislerdir (7,27). Bu calismada tip egitimi sirasinda
ogrencilerden 48’i (%40) hasta basi vizitlerde soru
sorulmasi, 39’u (%32.5) vizitlerde hasta sunulmasi, 8’i
(%6.7) takip ettigi hastanin élimcil bir hasta olmasi
konusunda  zorlandiklarini belirtmislerdir. ~ Tip
ogrencilerinin egitiminde egitim veren kadrolarin 6nemi
biyiiktir (29). Ogrencilerin maruz kaldi§i olumsuz
durumlardan biri de egitimlerinden sorumlu olan 6gretim
tyelerinin olumsuz tutumlaridir. Yapilan bir ¢alismada
katilimcilarin %9.7°si 6gretim tyelerinin davranislarindan
yakinirken, baska bir ¢alismada katilimcilarin % 34’0
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olumsuz duygularini belirtmistir (24,26).Bu calismada ise
ogretim Uyeleri ve diger personelin olumsuz davranislari
konusunda olumsuz gorts bildiren 6grencilerin orani diger
calismalara gore oldukca yiiksektir. Katilimcilarin %70.8’i
ogretim Qyelerinin olumsuz tutumlarindan, %76.7’si
asistanlarin olumsuz tutumlarindan dolay1 zorlandiklarini
belirtmislerdir. ~ Ogretim  gorevlilerinin  olumsuz
tutumlarindan yakinan égrencilerin MKA puani digerlerine
gore yiksek bulunmustur. insan psikososyal bir varlik
olmasinin geregi olarak etrafinda yasanan olaylardan
etkilenmektedir. Ozellikle klinik stajlarinda 6grencilerin
ileride yapmak istedikleri uzmanlik dalini segmesinde
ogretim Gyelerinin olumlu tavirlari etkili olabilirken, bunun
tersi bir tutum da 6grencinin egitim hayati sirasinda kaygi
duymasina neden olmaktadir. Bu calismada tip fakiiltesi
ogrencilerinin diger 6grencilerin olumsuz tutumlarindan
etkilendikleri ve belirsizlik karsisinda
tahammalsizluklerinin artti§i saptanmistir.

Yapilan bazi calismalarda tip egitimi sonunda kendini
pratisyen hekim olarak pratik uygulamalar ve teorik
konularda yeterli hisseden dgrencilerin orani %14.8 ve
%20.2 olarak bulunmustur (25,30). Baska bir calismada tip
ogrencilerinin birinci basamakta genel pratisyen olarak
calismak ve tibbi konularda yetersizlik ile ilgili kaygilari
oldugu bulunmustur (14). Bu ¢alismada ise 6grencilerden
%43.6’s1  kendini pratisyen hekim olarak yeterli
gormekteyken, %56.4°0 yeterli gdrmemektedir. Pratisyen
hekimlik icin kendini yeterli gorenlerin orani diger
calismalara gore yiiksek olmasina ragmen, katilimcilarin
yarisindan fazlasini olusturmaktadir. Bu durum tip fakltesi
egitiminin ulusal saghk sorunlari agisindan donanimli
pratisyen hekim yetistirmekten ziyade uzmanlasmaya
yonelik oldugunun gostergesi olabilir (31). Ulkemizdeki tip
egitimi ve uygulanan saglik sistemi, asil amaci TUS’u
kazanmak olan 6grenciler yetistirmektedir (15,31,32). Bu
anlayis sonucunda tip 6grencilerinde genel tibbi konularda
yetersizlik duygusu olusmakta, pratisyen hekimlik yapma
hususunda glven eksikligi gelismektedir (32-34). Bu
calismada pratisyen hekim olarak ¢alismak icin mesleki
acidan yetersiz oldugunu distinen 6grencilerin mesleki
kaygi o6lgedi puanlari yiksek bulunmustur. Hekim
adaylarinin cogu okulu bitirir bitirmez TUS sinavini
kazanip asistan olmayi hayal etmesine ragmen tip
fakiltelerinde kontenjan artisi ve Devlet Hizmet
Yukdmluligu (DHY) nedeniyle bircogu icin pratisyen
hekim olarak calismak kaginilmaz bir gercektir. Bu
calismada ve onceden yapilmis benzer calismalarda
katilimcilarin dortte Uclinden fazlasinin tip fakiltesi
bitiminde TUS’u kazanmayi hedefledigi ortaya konmustur
(15,24,30). TUS’a girmeyi dusunmeyenlerin orani bu
calismada %2.5 iken, baska bir calismada %3.6
bulunmustur (15). Yine buna benzer iki ¢calismada sirasiyla
sadece %1.2 ve %1.1 6grenci, yasamini pratisyen hekim
olarak devam ettirmek istedigini belirtmistir (24,35).
Ulkemizde saglik hizmetlerinin biiyiik bir bélimiini genel
pratisyen  hekimlerin  Ustlenmesine  ragmen,genel
pratisyenligin sayginhginin azalmasi, mesleki tatmin
duygusunun saglanamamasi, yaptigi isin  Onemli
gorilmemesi, hekimler arasinda bile “ikinci sinif hekim”
olarak gorllmeleri gibi nedenlerle tip egitimi sirasinda
ogrencilerin cogunlugunun tek hedefi TUS sinavini

kazanmak olmaktadir (34). Nitekim yapilan bir ¢alismada
ogrencilerin, en ¢ok meslek hayatlarini pratisyen hekim
olarak gecirmekten kaygilandiklari gorilmustir. Sz
konusu calismada katilimcilari kaygilandiran durumlar;
mesleki yasamlarinda uzman olarak ¢alisamama, TUS
sinavinda basarisiz olma olarak belirtilmistir (14). TUS
sinavina girerek uzmanlik yapmak isteyenlerin sayisinin
fazla olmasinin yaninda, son yillarda tip fakiltelerinden
mezun olanlarin artmasi, ancak TUS kontenjanlarinin
artmamasi nedeniyle ¢ogu hekimin uzman olma hedefine
ulasma ihtimali bulunmamaktadir.

Bir calismada ogrencilerin yaridan fazlasi acil hastaya
yaklasim ve hastalara kasitsiz zarar verme, yariya yakin
bolumi ise yanhs tani koyma, yanlis tedavi uygulama
kaygisi duymakta, klinik becerilerde yetersiz olduklarini
dustinmektedir. Katilimcilar en ¢ok acil hastaya yaklasim
(%70.5) konusunda kaygi duyarken, en az koruyucu
hekimlik uygulamalarinda (%27) kaygi duymaktadir (30).
Benzer bir sekilde bu calismada 6grencilerin mezuniyet
sonrasinda calisacaklari kurumlardan en az kaygl
olusturanin aile hekimligi, en fazla kaygi olusturanin ise
Devlet Hastanesi Acili oldugu bulunmustur. Mesleki
yasamda kendine glivensizligin nedeni genel tibbi bilgi ve
becerileri yeterince kazandirmayan, pratikten uzak egitim
olabilir. Koruyucu hekimlikle ilgili kayginin az olmasinin
nedeni, koruyucu uygulamalardaki egitimin yeterli
olmasindan ziyade éneminin anlasilamamasi olmasi olarak
dustndlebilir.

SONUGC

Sosyal nedenlere ve tip egitimindeki zorluklara bagh
anksiyete tip 6grencileri arasinda yaygindir. Hekimlik
mesledine sayg tip egitiminin basindan itibaren égrencilere
hissettirilmeli ve mesleki gelecek kaygisini azaltmak igin
toplum saghgina yonelik bilgi ve becerilerle donatiimis,
kendine giivenen hekimler yetistirmek gerekmektedir.
Ayrica égrencilerin icinde bulunduklari ortama daha iyi
uyum saglamalarini, kisisel hedeflerini belirlemelerini,
sorunlar karsisinda basetme yontemleri gelistirebilmelerini
saglamak amaciyla koruyucu ruh sagli§i hizmetleri sunan
birimler kurularak 6grencilerin faydalanmasi saglanabilir.
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