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Ozet
Cerrahi dallarin uzmanlik egitiminin gerceklestirildigi ameliyathane ortami basarili bir cerrahi

egitiminin en 6nemli bilesenidir. Ancak iilkemizde cerrahi dallardaki uzmanlik &grencilerinin
ameliyathane egitiminde, programim amacina uygun olarak sistematik ve yapilandirilmis bir
program izlemekten ¢ok “geleneksel usta / ¢irak™ modeliyle kars1 karsiyadirlar. Bu yazida 41. Tiirk
Ulusal Kulak Burun Bogaz ve Bag Boyun Cerrahisi Kongresinde diizenlenmis olan “Ameliyathane
Egitiminde Sorunlar ve Oneriler” baslikli paneldeki konusmalar 6zetlenmistir. Kulak Burun Bogaz
uzmanlik egitimindeki d6grencilerin ve egiticilerin bakis agis1 ile sorunlar ve olasi ¢éziim onerileri
dile getirilmigtir.

Abstract

The operating room environment is the most important area in which graduate/postgraduate
surgical training takes place and it is necessary for a successful
graduate education program in surgery. However, in our country,
graduate students are faced with a traditional apprenticeship model
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rather than following a program that is structured in accordance
with their goals in operating room education. In this paper, we
summarize the speeches which also has been edited at “41. National
Otorhinolaryngology and Head and Neck Surgery Congress”
problems and suggestions in educational environment in the
operating room. Problems in otolaryngology residency programs
and possible solution suggestions were expressed by tranees and
trainers.

GIRiS
Cerrahi dallarin uzmanhk egitimi, dahili dallara kiyasla yogun
caligma sartlarini igerir. Alan yazin incelemesinde Tiirkiye’de cerrahi

dal uzmanlk egitimiyle ilgili cok az sayida bilimsel ¢alisma oldugu goriilmistiir (1,2,3). Bu ¢a
lismalarda uzmanlik egitim programlarinin uygulamasinda aksamalar oldugu, bunun sebebi olarak
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da uzmanlik egitimi verilen kliniklerdeki saglik
hizmeti
suglanmistir. Tiirkiye’de kulak burun bogaz

sunumunun  Oncelikli  olmast
(KBB) uzmanlik &grencilerinin ameliyathane
egitimindeki karsilastiklar
saptanmasi amaciyla 13-17 Kasim 2019 tarihleri

arasinda Antalya’da diizenlenen 41. Tiirk Ulusal

sorunlarin

Kulak Burun Bogaz Bas ve Boyun Cerrahisi
(KBBBBC) Kongresinde bir panel
diizenlenmistir. Birkag yildir geleneksel hale
gelen ve uzmanlk Ogrencilerinin egitim
sorunlarinin tartisildig1 panelin bu yilki konusu
“Ameliyathane  Egitiminde
Oneriler” olarak belirlenmistir.
kongre organizasyon komitesi tarafindan davet
edilmislerdir. Panel KBBBBC Yeterlik Yiiriitme
Kurulu iyesi Prof. Dr. Ciineyt Orhan Kara
moderatdrliigiinde  gerceklestirilmistir. KBB
uzmanlik  6grencilerini etmek ve
Ogrencilerin goriislerini paylagsmak iizere kongre
yonetimi tarafindan davet edilen iki uzmanlik
6grencisi panele katilmistir. Kidemli uzmanlik

Sorunlar  ve
Katilimcilar

temsil

ogrencileri olan Oviing O. ve Akyildiz S.
uzmanlik egitimlerinin ikinci yarisina ge¢mis
olan kidemli KBB uzmanlik 6grencileri olarak
panelde KBB Uzmanlik 6grencilerini temsil
ettiler. KBBBBC Yeterlik Kurulu Egitim
komisyonu adina ise Bagkan Dog¢. Dr. Zeynep
Alkan, egiticileri temsilen ise Saglik Bilimleri
Antalya  Saglik  Uygulama
Arastrma  Merkezi (SUAM) KBBBBC
Kliniginden Dog. Dr. Hiilya Eyigér ve Adana
SUAM KBBBBC Kliniginden Dog. Dr. Orhan
Gorgiilii panelde gorev almistir.

Universitesi,

Oviing ve Akyildiz panel &ncesi Tiirkiye
genelinde KBB uzmanlik egitimi almakta olan
ogrencilerle iletisim kurup onlardan aldiklart
bilgileri paylastilar. Alkan tarafindan erigkin
egitim kuramlarindan bahsedilerek, egitimin
oniindeki engeller anlatildi. Gorgiilii O., ise

Saglik Bilimleri Universitesi SUAM’daki
egiticilerin goriislerinden derledigi
konugsmasinda mevcut sorun ve Onerileri
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paylasti. Eyigér ise mezuniyet sonrasi tip
egitiminde ameliyathane egitiminin Onemine
deginerek egitimi standardize edebilmek igin
kullanilan iklim olgegi
caligmalarma degindi. Panelde konusulan alt

basliklar su sekildeydi;

ameliyathane

Rutin Saghk Hizmeti

Tim panelistler KBB uzmanlik 6grencilerinin
egitimlerinin, saghk Thizmeti yiiki
nedeniyle aksadigini diisiindiiklerini ifade
ettiler.  Servis, poliklinik, acil  servis,
konstiltasyonlar ile sikligt  ve
yogunlugunu ameliyathanede ¢aligma firsatinin
oniindeki engeller olarak dile getirildi. Uzmanlik

rutin

nébetlerin

ogrencisinin mesleki egitimine iligkin gorev
tamiminin ~ yapilmamast  nedeniyle  ¢ok
yoruldugundan ve ¢ogu zaman egitime yeterli
zaman ve mekan ayrilmamis oldugundan
bahsedildi. Uzmanlik 6grencilerinin yorucu
ndbet sonrast ameliyathanedeki egitimlerinin
gectiginden  sikayet  ettikleri

Ayrica rutin islerin arasinda

verimsiz

vurgulandi.
uzmanlik Ogrencilerinin beslenme ve insani
ihtiyaglarin1 karsilamakta zorlandigi, bunun da
egitime olumsuz yansidig: dile getirildi. Eyigor
H.
mevzuatta

, tarafindan
belirlenmis
kapsamina itibar edilerek, egitimine c¢ok az
katkisi olan hizmet islerinin minimuma indirilip,

ise uzmanlk O6grencilerinin

gérev  tanimi  ve

egitim firsatlarinin  maksimuma ¢ikarilmasi
gerektigi ifade edildi. Tiikenmislik
sendromunun tiim saglik calisanlarinda oldugu
gibi cerrahi dal uzmanlik dgrencilerinde de artig
gostermekte oldugu ve uzmanlik egitime engel
faktorlerden birisi olarak gozlendigi paylasildi.
Ameliyathane Fiziki Sartlar

Oviing tarafindan ameliyathane egitimiyle ilgili
olarak oncelikle ameliyathane fizik sartlarinin
yetersizliginden (ameliyat odasi, cerrahi alet,
mikroskop, endoskop vb.) ve bu sartlarin

tilkemizdeki  egitim  hastanelerinde  esit
olmadigindan bahsedildi. Uzmanlik
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ogrencilerinin  ameliyathane  giinleri  ve
ameliyathane  masasmma  gore  dagilimda
diizensizlikler  oldugu  belirtildi.  Ayrica

ameliyathanede personel, hemsire ve yardimect
personelin eksikligi ve tecriibe yetersizligine
dikkat ¢ekildi. Gorgiilii tarafindan,
ameliyathane-poliklinik mesafeleri arasindaki
mesafelerden ve acil durumda ameliyathaneye
ulagma siirelerinin isleyisi bozabileceginden
bahsedildi. Ayrica dijital hastanecilik, evraksiz
hastane hedeflerinin uzmanlik 6grencilerini tipki

servis-

bilgi islem elemanlar1 gibi yogun dijital evrak
yiikii altina soktugu vurgulandi.

Eyigor tarafindan ameliyathane caliganlarinin
gibi)
ameliyathane egitimindeki katkilarina vurgu
yapilarak, kaliteli bir saglik hizmeti i¢in igbirligi
icinde calisan saglik calisanlarma ihtiyag
duyuldugu vurgulandi.

Panelistler, Egitim ve Arastirma Hastaneleri ile
Universite hastanelerindeki ameliyathane fiziki
donanimin farkli olabilecegini, buna bagli olarak
yapilan degisiklik
gostermesinin uzmanlik Sgrencisi egitiminde
farkliliklara yol agabilecegini belirttiler.
Cekirdek
Uygulanmasindaki Sorunlar

Oviing tarafindan kongre oncesi goriistiigii
uzmanlik &grencilerinin bilgilerine dayanarak,
kliniklerdeki uzmanlik 6grencisi

(anestezist, ameliyathane hemsgiresi

cerrahi islemlerin

Egitim Programinin

egitiminde
Tipta Uzmanlik Kurulu Miifredat Olusturma ve
Standart  Belirleme  Sistemi  (TUKMOS)
baglaminda ¢ekirdek egitim programinin (CEP)
uygulanmasinda yogun ¢aligma temposu
nedeniyle siklikla sorunlarla karsilasildig: dile
getirildi. Genellikle iiniversite hastanelerinde
ameliyathaneye girme baglangig siiresi 6 ay-1 yil
aras1 iken egitim ve arastirma hastanelerinde
ameliyathaneye girme bagslangi¢ siiresinin 1 ay-
3 ay arasmda oldugu sdylendi. Universite
hastanelerinde aktif yapilan cerrahi iglem sayisi,
egitim ve arastirma hastanelerine gére daha az

sayidayken, uzmanlik 6grencilerinin gézlemci
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olarak izledigi ve/veya aktif katilim gosterdikleri
komplike cerrahi girisimlerin sayisinin ise
iniversite hastanelerinde daha fazla oldugu
bildirildi.
Cerrahi  Oncesi  simiilasyon egitimlerinin
yetersizligi tim katitlimcilarin dikkat cektigi
ortak sorundu. iki y1l nce yapilan oturumda da
bu eksiklik dile getirilmis ve ¢6ziim olarak
KBBBBC Dernegince simiilasyon egitimlerinin
yapilabilecegi ve Ankara’da yapimina baslanan
stirekli egitim merkezinden bahsedilmisti (3). Bu
merkez insaatinin devam ettigi ve en kisa siirede
hizmete girecegi 41. Tiirk Ulusal KBBBBC
Kongresi agilis toreninde paylasildi.

Uzmanlik egitimi sirasinda hangi cerrahi
girisimlere kimlerin girecegi ve kimlerin refakat
edecegi tartisilan bir diger konudur. Panelistlerin
sundugu verilerde yapilacak cerrahi girisimin
diizeyine gore
uzmanlik 6grencisi
degisebilmektedir. Alan yazinda da Dokuzlar ve
KBB uzmanlik
ogrencilerinin %71,6s1 egitici hoca gozetiminde
cerrahiyi uyguladiklarini, %10,8’1 kidemli
asistan gozetiminde yaptiklarini bildirmislerdir

(4). Eyigor tarafindan cerrahi oncesi egitici ve

cerrahi esnasinda kidemli

ya da egitici refakati

ark. yaptiklar1 arastirmada

Ogrenenin vaka lizerinde konusmasmin ve
cerrahi sonrast uzmanlik dgrencisine verilecek
geribildirimin cerrahi egitime olan pozitif
katkilarindan bahsedildi.

Tim panelistler uzmanlik egitimindeki en
olarak, 0lgme
degerlendirme siireclerine iliskin eksiklikleri
vurguladilar. Uzmanlk egitiminde kullanilan

onemli sorunlardan  birisi

bigimlendirici ve karar verdirici sinavlarin
bahsedilerek, Saglik Bilimleri
Universitesinde son yillarda uygulanan g¢evrim

Oneminden

ici merkezi siavin benzerinin tiim Tiirkiye’deki
KBB uzmanlik egitimi 6grencilerine yapilmasi
gerekliliginden  bahsedilmistir. ~ Uzmanlik
egitiminin standardizasyonun saglanmasi ve
niteliginin arttirllmast igin klinik egiticilerin
egitici egitimine Ozendirilmesi gerekliliginden
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ve bu yonde diizenlemeler yapilabilecegi dile
getirilmistir.  Egiticiler i¢in  egitim/hizmet
dengesinin saglanmasi, egiticilerin klinik egitici
yeterliliklerine “egiticilerin  egitimi”
programlarina gerekliligi
vurgulanmigtir. Ayrica egiticilerin akademik
olarak yiikseldikce egitsel aktivitelerden ve

iliskin
katilmasinin

hizmetten uzaklagsmasinin getirdigi sorunlardan
bahsedilmistir.

Uzmanlik 6grenci karnesinin giincel olarak
doldurulmasi, takibinin artirtlmasi ve bu alanda
eksiklikleri bulunan merkezlerin denetiminin
artirilmasi istenmistir. Yasal olarak da uzmanlik
Ogrencilerinin ameliyat deneyimleri gesit ve say1
olarak izlenmelidir. Tip Dallarinda Uzmanlik
Egitimi Calistay Raporu’nda da iist kideme
geemeden dnce tamamlanmasi gereken yeterlilik
Ol¢iitlerinin acik ve net bigimde tanimlanmasinin
6nemine vurgu yapilmistir (5).

Uzmanlik 6grencilerinin klinikler aras1 rotasyon

uygulamasinda kurumlar aras1 farkliliklar
yasanabilecegi tartisilan diger bir konu
baghgidir. Gorgiilii uzmanlik 6grencilerinin

cerrahi girisimlerde yeterli olup olmadiklarmin
degerlendirilmesi amaciyla klinikler aras1 ¢apraz
denetimin faydali olacagi yoniinde goriis
bildirmistir. Tip Dallarinda Uzmanlik Egitimi
Caligtay Raporunda CEP ve asgari cerrahi
girisim sayisin1 yagama gegirecek bicimde
cerrahi klinikler arasinda rotasyon modelinin
olusturulmasinin katki1
belirtilmektedir (5). Ayrica yeterlik temelli
uzmanlik egitiminde, uzmanlik 06grencisinin
gelisimini izleme, geri bildirim verme ve

egitime sunacagi

yeterliklere ulastigin1 dokiimante etme amaciyla
geligtirilmis “cerrahi beceri cetvellerine” ihtiyag
duyuldugu bildirilmistir (6-9).

Ameliyathanede  Egitimde  Ayrimcihgin
Onlenmesi
Cerrahi kliniklerindeki hiyerarsinin zaman

zaman suistimal edilerek kisiler arasi is diizenini
bozabilecegi diisiiniilmektedir. Ameliyathanede
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cerrahi girisimler konusunda, 6gretim iiyeleri ve
kidemli ogrencileri
ayrimceilik ya da engellenme yapildigi goriisi

uzmanlik tarafindan
uzmanlik Ogrencilerin sunularinda tartisilan
konu basgliklarindan birisidir. Eyigér ve ark.
Tiirkiye’de kadin KBB uzmanlar ile yaptiklar
calismada, boyunca
ayrimeiliga ugradiklarini belirten kadin hekim
%50,6 olarak saptamislardir (10).
Uzmanlik 6grencisine klinik deneyim, beceri ve
tutum kazandirmaya yonelik uygulamal egitim,

uzmanlik  egitimi

oranini

klinikler arasi tutum farki gosterebilmektedir.
Uzmanlik 6grencisi egitimine bagladiktan sonra
herhangi bir mazeretle egitimine bagka bir ilde
veya kurumda devam etmek zorunda kaldig:
zaman, geldigi klinikteki ve ameliyathanedeki
tutumun ne olacagmin, orada ¢alisan alt kideme
nasil davranilacagmin net olmadigini belirten
Gorgiilii klinik  isleyisi
etkileyebilecegini belirtmistir. Ayrica sayilari
her gegen giin artan yabanci uyruklu uzmanlik
ogrencilerinin dil ve kiiltiir sorunlarmin klinik

bunun olumsuz

isleyisi de etkileyebilecegi sdylenmistir. Oviing
tarafindan ozellikle ¢ogu egitim ve arastirma
hastanesinde, ¢aligma kidemli
uzmanlik Ggrencisinin  belirledigini ve ikili

programint

iliskilerde problem yasanmast durumunda bu
paylasimin adil olamayacagi dile getirilmistir.
Uzmanlik 6grencisi sayisindaki degiskenlik,
yetersiz uzmanlik 6grenci sayisina bagli artan is
yiikii ontindeki olarak
degerlendirilmistir.
Ogrencisi sayis1 i¢in norm kadro belirlenmesinin

ve bu saymin diizenli olarak saglanmasinin

egitimin engel

Kurumun uzmanlik

yararlarindan bahsedilmistir.

Ameliyathane Egitim iklimi Olcegi

Eyigor ameliyathane egitim ikliminin cerrahi
brans uzmanlik Ogrencisinin alacagi cerrahi
egitimi i¢in ¢ok dnemli oldugunu vurgulamistir.
Ameliyathanede ideal bir egitim igin igyeri
kiltiri (Work Place Culture) ve Ogrenme
6neminden

ikliminin  (Learning Climate)
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bahsedilmistir. Egitim ortamlarin1 ¢ok yonlii
degerlendiren olgekler diinyada yaygin olarak
kullanilmaktadir. Ulkemizde Balcioglu H. ve
ark. tarafindan Tiirkge gegerlilik ve giivenirlilik
calismast yapilan Mezuniyet Sonrasi Hastane
Egitim Ortami1 Olgcegi (MESHEO) klinik egitim
ikliminin ~ Ol¢lilmesi  amactyla  kullanima
sunulmustur (11). Ameliyathane egitim iklimi
Olgekleri ise ameliyathane ortaminda egitimin
degerlendirilmesi i¢in hazirlanmis olup, cerrahin

algilarinin, ameliyathane 6grenme firsatlarinin,

ameliyathane atmosferi ve is yiikiiniin
degerlendirildigi ~ sorulardan  olugmaktadir
(12,13). Eyigor iilkemizde tipta uzmanlhk

farkly
sosyokiiltiirel farkliliklar, ameliyathane altyap1
farkliliklar1 nedeni ile ameliyathane ikliminin
degerlendirilmesine yonelik
Olgeklerin  kullanilmasiyla

egitiminin  nispeten yapilanmasi,

uluslararasi
kisitliklar
olabileceginden bahsetmistir. Ayrica Tiirkiye’de
cerrahi branglarda egitim
Ogrencileri icin ameliyathane egitim ortam

ilgili
alan uzmanlk

algilarima yonelik 06zgiin bir Olcege ihtiyag
olduguna vurgu yapilmustir.

Uzmanlik Ogrencisinin Beklentileri

Oviing tarafindan yapilan sunumda, uzmanlik
egitimi O&grencisine kendi alaninda yapmakla
yiikiimlii oldugu cerrahi girisim becerilerine
iliskin yeterligin kazandirilmasi, yeterli teorik
donaniminin saglanmasi ve bilimsel
aragtirmalarda da yer almasmn bir ihtiyag
oldugu vurgulanmastir.

Akyildiz hasta dosyasi ilgili kirtasiye
islemlerinin kisaltilmasi, kendi alaninda yetkin
tibbi

ogrenci

ile
sekreterlerin gorev almasi, uzmanlik
alan bazi cerrahi
islemlerin yapilmasindaki eksikliklerin
giderilmesi gerektigini ifade etmistir
Egiticilerin, uzmanlik 6grencileri igin yapilacak

karnesinde yer

olan ameliyathane oryantasyon programlarinin
uygulanmasina katki sunmasinin gerekliligi dile
getirilmistir.  Ayrica  dlgme-degerlendirme
sistemlerinin standardize edilmesi istenmistir.
Panelde konusulan ameliyathane egitiminin
ontindeki engeller ve ¢oziim dnerileri Tablo 1°de
Ozetlenmigtir.

Tablo 1. Ameliyathane egitiminde asilmasi gereken sorunlar ve ¢oziim nerileri.

SORUNLAR ONERILER

Rutin saglik hizmeti nedeniyle Uzmanlik 6grencisini gérev tanimimin yapilarak
ameliyathanede yeterli zaman egitimine ¢ok az katkisi olan sekreterya gibi
gecirilememesi hizmet iglerinin minimuma indirilip, egitim

firsatlarinin maksimuma ¢ikarilmasi

Ameliyathane fizik sartlarmin yetersizligi
(ameliyat odasi, cerrahi alet, dinlenme
odast)

Fiziki sartlarin dizeltilerek tiim hastanelerde
optimal
yapilmast

sartlarin  saglanmast ig¢in caligma

Ameliyathane c¢alisanlarinin  (anestezist,
gibi) olumsuz
tutumlarinin egitime negatif etkisi

ameliyathane hemsiresi

Etkin bir ameliyathane egitimi igin is birligi i¢inde
calisan ameliyathane ortami1 saglanmasi

Cerrahi Oncesi simiilasyon egitimlerinin

Simiilasyon egitimlerin yapilabilecegi

surekli

yetersizligi egitim merkezlerinin olusturularak, her uzmanlik
Ogrencisinin uzman olmadan Once egitimlere
katilmasinin garanti altina alinmasi

Uzmanlik egitiminde, olgme ve Uzmanlik egitiminde kullanilan bigimlendirici ve

degerlendirmedeki eksiklikler

karar verdirici sinavlarm diizenli yapilmasi
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Isbasinda 6lgme ve degerlendirme araglarinin
uzmanlik egitimine yerlestirilmesi

Ayrimetlik Tim uzmanlik 6grencilerinin CEP gergevesinde
esit sartlarda gorev almasi igin i programinin
diizenlenmesi
Ayrimceilik - konusunda egitimler planlanarak
farkindaligm artirilmasi

Ameliyathane egitim iklimi o6lgeginin  Kiiltiir ve egitim sistemimizin ihtiyaglarina uygun

eksikligi ameliyathane egitim iklimi 6lgeginin
olusturulmasi

Egiticilerin motivasyonu Cerrahi beceri egitiminin nasil yapilmasi gerektigi
konusunda egitici egitimleri yapilmasi

SONUC
Alan yazin incelendiginde tim cerrahi 2 Huri G, Cabuk YS, Gursoy S, Akkaya M,
branglarda oldugu gibi KBB alaninda da Ozkan S, Oztuna V, et. al. Evaluation of the

uzmanlik egitimiyle ilgili ¢ok az sayida bilimsel
caligma oldugu goriilmiistiir. Tim panelist ve
katilimcilar mevzuatta belirtilen uzmanlik
tanimima uygun olarak, uzmanlik egitiminin
hedefinin kendine giivenen, klinik yetkinlik ve
beceri olarak tek basina bir klinigi sevk ve idare
edebilecek bir hekim yetistirmek oldugunda
birlesmislerdir. Mezuniyet sonrast ameliyathane
egitimi  icin de yapilandirlmig  egitim
programlarina,
egiticilerin beklentilerinin alindig1, geri bildirim

mekanizmasinin  yerlestigi,

uzmanlik dgrencilerinin  ve

formal ve non-
formal egitimi iceren egitim modeline ihtiyag
duyulmaktadir. egitim
iilkemizde yapilacak eylem aragtirmalar ile bu
sorunlar saptanmali ve tip egitimi biliminin

Cerrahi alaninda

1s181inda cagdas ¢oziimler bulunmalidir.
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