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u ve bu yazlyi takip eden
bir ka¢ yazimda i¢ hasta-
liklar uzmanlk egitimine
iligkin farkli Glke drnekleri
ile Turkiye'de sunulan
egitimi birbiri ile karsilastir-
mali olarak analiz edecegim. Esasen
her sistem, icerisinden c¢iktigi ortamin
ihtiyaclarina goére sekilleneceginden
farkliliklar olmasi kaginilmazdir. Ancak
etkili bir tip egitimi modelinin olmazsa
olmazlari, gintimuzde her sistem igeri-
sinde mutlaka bulunmalidir. Bunlari su
sekilde siralayabiliriz:

e Tanimli 6grenim hedefleri

e Ogrenim hedeflerine ulasmak icin
hangi egitim metotlarinin kullanilacaginin
tanimlanmasi

* Ogrenim hedeflerine ulagildiginin uygun
zamanlarda dogru yéntemlerle 6lcUlmesi
ve de@erlendirilmesi.

Bu U¢ unsur bir arada olmadigi strece
bir tip egitimi sisteminiz de mevcut degil
demektir. Turkiye'deki i¢ hastaliklar
egitimi, asistani vaka ile bulusturmakta ve
gerisini asistan - 6gretim Uyesi etkilesimine
(cogu kez de sadece asistanin kendisine)
birakmaktadir. Kisisel géristim, uzmanlik
egitimimizin birgok alanda basariya
ulastigl ydnunde olsa da bazi kararl de-
gisiklikler bu basarinin giderek artmasini
saglayacaktir.

Tip egitimine butlnsel bakisin saglana-
bilmesi icin mezuniyet 6ncesi temel egi-
timlerle uzmanlik egitimlerinin birbirlerini
tamamlar nitelikte olmasi gerekmektedir.
Egitimi planlarken, tip fakultelerimizin
egitim cergeveleri ile uzmanlik egitimi
yaklasimimizi bir arada dtdstnmeyi ba-
sarmallyiz. ABD'de uzmanlik egitimi ile
ilgili paylagacagimiz bilgilerin anlamli ola-
bilmesi icin oradaki mezuniyet éncesi tip
egitiminden biraz bahsetmemiz gerekiyor.
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ABD'de tip fakultesine kabul edilebilmek
icin genelde en az 3 yil stren Universite
duzeyinde “pre-med” olarak adlandirilan
derslerin alinmasi gerekmektedir. ABD'de
tip fakultesi “ikinci duzey” derecelerdir.
(Bire bir 6rtismese de Avrupa’da son
15 yil iginde gelistiriimis olan Bache-
lor - Master sistemine benzetilebilir).
Adaylar, tip fakultesine giris sinavindaki
(MCAT-Medical College Admission Test)
puanlarina gére ve kurumlarin diger
basvuru kriterlerine gore tip fakultesine
kabul edilmek icin rekabet ederler. ki
farkll cesit tip fakultesinde 4 yillik bir
egitimin ardindan, fakultenin ttrtne gére
M.D. - Medical Doctor veya D.O — Doctor
of Osteopathic Medicine olarak mezun
olunur. Osteopathic tip fakulteleri aslinda
geleneksel olarak kas-iskelet sistemi ma-
nipUlasyonlari ile ilgilenen saglik hizmeti
sunucularini yetistirmek tUizere kurulmus-
lardl. GUnimUzde M.D. derecesi sunan tip
fakultelerinden hala daha dusUk puanlar
ogrencikabul etseler de, D.O'larile M.D’ler
arasinda 6zluk haklarina iliskin pek bir fark
kalmamistir. Her 2 grup da uygun sinavlari
gectiklerinde tibbi uygulama lisanslarini
alabilmekte ve uzmanlik egitimine devam
edebilmektedir. Onde gelen kurumlar icin
ise, M.D dereceli adaylar, D.O’lara gére
daha fazla tercih edilebiimektedir.

Tip fakiltesinin sonunda basgvuran kisi
sayIsl ve basvurulan programlarin pres-
tijlerine gdre belirli bir rekabeti gerektiren
asistanlik icin bagvuru sureci baglar. Bilgi-
sayar destekli bir eglestirme sisteminden
sonra, eslesilen programlarin birine kabul
icin, 3 asamadan olusan USMLE sinav
notlari ile birlikte kurumlarin diger bas-
vuru kriterlerine uygunluk da énem tagir.
USMLE sinav notlari bagvurunun énemli
bir kismi olsa da bunu tamamlayacak
diger kriterlere de ihtiya¢ olmasi belki
Ulkemiz sistem ile ilgili Gzerinde durmamiz
gereken noktalarin basinda gelmektedir.
Adil ve mudafaa edilebilir bir se¢im igin

2010 yilinda iU Cerrahpasa Tip Fakultesi'nden mezun oldu. 2009-2013 yillari
arasinda faaliyet gosteren Avrupa Birligi destekli MEDINE (Medical Education
in Europe) akademik isbirligi projesinde yonetim kurulu Uyesi olarak gorev yapti.
Edinburgh Universitesi'nde Tip Egitimi ytksek lisansini 2014 yilinda tamamladi.
Halen Cerrahpasa Tip Fakiiltesi i Hastaliklar Anabilim Dalrnda asistan doktor
olarak gérev yapmaktadir. Dr. Murt, mezuniyet 6ncesi ve sonrasi tip egitimi

ile saglik hizmeti sunumu ve politikalari arasindaki iligkiler tizerine galismalar
yurttmekte olup Dunya Geng Hekimler Birligi (Junior Doctors Network) 2014/15
ve 2015/16 Dénem Baskanidir.

merkezi sinav gereklilik olarak gérulse
de bunu tamamlayacak bazi ek kriterleri
akademimiz derinlemesine dusunebilir.

ABD’de geleneksel olarak mezuniyet
sonras! egitim, asistanliktan bagimsiz
olarak gecirilen 1 yillik intérnlik ile bas-
lamaktayken, asistanlik streleri uzamaya
devam ettiginden ve uzmanlasma egilimi
oncesine gore daha yuksek oldugundan
ve ileri uzmanlasma her gecen yil daha
fazla populer oldugundan asistanhgin
1.yl intdrnltk olarak tanimlanir olmustur.
Bu durum, tim kurumlar icin gecerli
degildir ve asistanliktan bagimsiz 1 yillik
(farkl bolumlerde rotasyonlarla gegirilen)
mezuniyet sonrasl intdrnllk uygulamasinin
devam ettigi uygulamalar da mevcuttur.
Bu déneme “gecis yilI” da denmektedir.
Tip pratigiigin lisansa sahip olabilmek bu
1 yillik intérnltgun yapilmasini gerektir-
mektedir. Noroloji ve gbz hastaliklar gibi
bazi uzmanlik dallari intérnligu uzmanlik
egitimleri igerisine dahil etmemislerdir
ve bu uzmanliklara gegis yili tamam-
landiktan sonra baslanabilmektedir.
Gegcis yilindaki geng hekimler, uzmanlik
egitimi icin basvurularini ddzenlemeyi
veya kabul edilmedikleri programlar i¢in
tekrar basgvurularini hazirlamayi tercih
edebilmektedirler.

3yl pre-med, 4 yil tip fakultesi ve 1 yillik in-
térnltkle birlikte 8 sene stren bir dénemin
ardindan baglanan asistanlik i¢ hastaliklari
icin 3, cerrahiicin 5, beyin cerrahiicin 7-8
yildir. Bu sureler, arastirmaile ilgili gegirilen
zamani icermemektedir. PhD derecesi
kovalayan bir gen¢ hekimin 4 yila kadar
uzayabilen ek bir streye ihtiyaci vardir.
ABD'de, Turkiye'dekinden farkli olarak
uzmanlik egitimi strecine dahil edilmis bir
tez calismasi yoktur. Ancak her asistanin
bilimsel arastirma ¢alismalarinda veya
projelerinde aktif rol almasi zorunluluktur.
Bu roltin kapsami kuruma ve kideme gore
degiskenlik gosterebilmektedir. Bilimsel



yeterligi tarif eden PhD dereceleri énemli
bir zaman ayrilmasini gerektiren ve bir-
¢ok kurumda beraberinde maddi yuku
getiren bir derece olsa da akademide
kendine bir yer edinmek isteyen uzman
adaylari tarafindan tercih edilen egitim
programlaridir.

ABD'de daha kidemli asistanlarin, ilk sene
asistanlarina danismanlik ve gbézetim
sunduklari bir mekanizma olusturulmustur.
Servis ve poliklinik hizmeti gibi net rotasyon
ayrimlari olmayip yatakl serviste hizmet
verirken, haftanin 1 veya 2 gunu poliklinik
hizmetlerinde gorev almaya yonelik bir
dizen mevcuttur. I¢ hastaliklar ¢zelinde
egitim ortaminin bilesenleri; bilimsel yakla-
simi, kanita dayali karar verme mekanizma-
larini, yasam boyu 6grenmeyi ve insancil
degerlerle profesyonelligi birlestiren bir
bakim sunmayi garantiye alabilmelidir.
Turkiye'de oldugu gibi ABD'de de i¢
hastaliklari egitiminin asgari standartlarini
belirleyen mekanizmalar mevcuttur ve bun-
larin en 6énemlisi ACGME (Accreditation
Council for Graduate Medical Education)
standartlaridir. ACGME tarafindan, ig
hastaliklarl egitim programi direktérine
veriimesi gereken Ucret destegi (en az
maasinin %50’si), kag asistan igin ne kadar
yardimcl direktér gerekecegi (ortalama
her 25 asistan igin bir direktor yardimcisi),
asistan sayisina gore ka¢ tane genel
dahiliye 6gretim Uyesine ihtiyag oldugu
(60 asistana kadar 4, 60-180 asistan aras|
her 15 asistan icin ek 1 tane daha, 180
asistan UstU icin 13) gibi ydnetimle alakali
net standartlarin yaninda asistanlarin is
yukune iliskin de bazi nUmerik standartlar
mevcuttur. Omegin;

¢ Ik sene asistani takip edecekse giinde
5 yeni asistandan fazla yatirilmamasi,

¢ ilk sene asistaninin 10 hastadan fazla
takip etmemesi,

¢ ik sene asistaninin gézetiminden so-
rumlu bir sUpervizér asistanin 14 hastadan
fazla takip etmemesi,

¢ Birden fazla ilk sene asistaninin géze-
timinde sorumlu bir sUpervizér asistanin
20 hastadan fazla takip etmemesi.

ACGME, ybnetimsel standartlarina ek
olarak egitim bilesenine iliskin de stan-
dartlar bulundurmaktadir:

e ic hastaliklari egitimi, gézetim altinda
yapilan 36 ay asistanlidi icerir.

e Asistanligin en az 1/3'U0 ayaktan hasta
bakimi, en az 1/3'U yatan hasta bakimini
icermelidir. Tanimlanmis ayaktan hasta
bakiminin en fazla 2 haftasi acil serviste
gegirilebilir.

e Yeterlige dayall hedef ve amaglar
egitimin her seviyesinde her yeni gorev
icin tanimlanmis ve asistanlarla ve 6gretim
Uyeleriyle paylasiimis olmalidir.

e Asistanlar, i¢ hastaliklarinin tanimli her
yan dalindaki tani ve tedavi metotlari ile
yeterli kadar kargilagsmalidir.

e Hayati bakim rotasyonlarinda (d&hili
YBU, koroner YBU vb.) 3-6 ay arasi
bulunulmasi.

® Noroloji, Psikiyatri, immunoloji, derma-
toloji, tibbi oftalmoloji, KBB ve operasyon
gerektirmeyen ortopedi vakalarini tecriibe
edebilme.

¢ En az 4 hafta direkt olarak acil serviste
calisiimasi (triajdan gegmemis hastalarla
direkt kontakt kuracak sekilde) (Buradaki
ilging bir ayrint ise acildeki toplam de-
neyimin 2 ayl gegmemesi gerekliligidir).

Bu ayrintilara ek olarak ACGME, TUrkiye'de
Tipta Uzmanlik Kurulu (TUK)nun da
tanimlarina ¢ok benzer sekilde genel
yeterliklerle beraber i¢c hastaliklarina
6zgu bilgi, becerive tutumlar icin ABIM’e
(American Board of Internal Medicine)
atifta bulunmustur. Turkiye'de dnimuzdeki
sUrecte Uzerinde durulmasi gereken bir
nokta da, TUK ile uzmanlik dernekleri
arasindaki iki yonlu iletisimin tesis edilmesi
gerekliligi olabilir.

ACGME'nin tlkemizden farkli olarak
Uzerinde durdugu bir konu da hasta
guvenligi ve asistanlarla 6gretim Gyelerinin
yeterince dinlenmis ve saglikli olarak
calismalar konusunda olusturmaya
calistigr bilingtir. Bu kavramlar, haftalik
calisma suresi limitleri gereklilikleri ile de
iliskilidir. (ABD’da haftalik calisma saatleri
her turll ndbet ve ek galisma dahil olmak
Uzere 80 saat, araliksiz Ust Uste calisma
saatleri ise 1. sene asistanlari i¢cin 16
saat, 2. ve 3. sene asistanlari iginse 24
saattir). Bilindigi Uzere, Turkiye'de Tipta
Uzmanlik Yonetmeligi aylik toplam ndbet
sayisini en fazla 10 ile sinirlamig, ancak
nobet harici ek mesai saatlerine iligkin
herhangi bir duzenleme getirmemisti.
(Not: Calisma saatlerine iliskin Geng
Hekim Platformu'nun dUzenledigi bir
Oneriler listesi mevcuttur)

ACGME tarafindan duzenlenmis ve i
hastaliklar egitiminin énemli asama
noktalari denebilecek kilometre taglari
(milestones) uzman adaylarinin goster-
dikleri performansa goére 5 asamada
degerlendiriimektedir. En dusUk seviye
asistanin kritik eksikliklerini vurgularken,
4 derecesi uzman olarak galismaya hazir
oldugunu simgeleyen esik degerdir. 5
yaptigi ise fark katan, gértimemis ¢ok
nadir vakalari dahi ¢dzebilmesi beklenebi-
lecek adaylar i¢in kullanilan bir Ust basari
derecesidir. Bahsedilen bu kilometre tas-
lari, hastadan bilgi toplama (anamnez)
ve bunlari dogru sekilde sentezlemeyi,
hastanin tedavi ve takip planini olustu-
rabilmeyi, artan bir sorumluluk bilinci ile
galismayi, tanimlanmig girisimsel islemleri
uygulayabilmeyi, tani test ve proseddrlerini
bilmeyi, inter-profesyonel bir ekipte etkili
calisabilmeyi, hastalari ve saglik sistemi-
nin diger bilesenleriile iletisim becerilerini,
tibbi etik kurallara uygun davranmayi ve
hasta kayitlarinin eksiksiz tutulmasiniiger-
mektedir. Esasinda ACGME tarafindan
tanimlanmis bu kilometre taglar TUKMOS
cekirdek egitim mufredatlarindaki genel
ve uzmanliga ¢zel bilgi, beceri ve tutumlar
ile benzerlik gdstermektedir. Bunlara ek
olarak, ACGME tarafindan tanimlanmig

su ek yetkinlikler, Turkiye'de uzmanlik
egitimi ve uzman adaylari igin hentiz
tanimlamadigimiz kavramlardir:

e Uzman adaylari, sistemsel sorunlari
algilar ve bunlariniyilestirilip gelistirimesi
icin dnerilerde bulunur.

e Uzman adaylari, saglik hizmeti sunumu-
nun maliyetini etkileyen faktorleri tanimlar
ve maliyet etkin olarak calisir.

¢ Uzman adaylari takip ettikleri hastalarin
saglik sisteminin farkl kademeleri arasin-
daki gecisleri ile ilgilenirler.
e Uzman adaylar kendi pratiklerini
gelistirme hedefi ile galismalarini geriye
dénuk kontrolden gegirirler.

e Uzman adaylar performanslarini
belirli zaman dilimleri icin dgrenirler ve
gelistirmeye cabalarlar.

ABD’deki asistanlar, Turkiye'deki egitim
yaklasimina gore farklilik gdsteren bu
yetkinlikler icin de 1'den 5'e degerlen-
dirilmektelerdir. Basarili sayllmak igin en
az 4 seviyesine ulaglimasi gerekliligini
tekrar hatirlarsak bu konular icin de ne
kadar ¢aba sarf edilmekte oldugunu
anlayabiliriz. i¢ hastaliklar egitimini 36
ay olarak tamamlayan uzman adaylari,
akredite bir kurumdan bu uzmanliklarini
almiglarsa “board eligible” -board sinavina
girme hakki tasir- sifatina erigirler. ABIM
tarafindan organize edilen sinava giren
adaylar “board certified” unvanini alirlar.
ABD’de uzman doktor olarak calisabilmek
igin board sinavinin gegilmis olmasina
gerek yoktur. Ancak gerek geri 6deme
mekanizmalari (sigorta vs.) gerekse
akademik merkezler kendi sistemlerinde
galisacaklari doktorlarin “board certified”
olmasini sik¢a tercih etmektelerdir. Yani
bu kavram da ginimuz tibbinin giderek
artmakta olan rekabet ortaminin bir
diger bileseni durumundadir. Bunun
yaninda ABIM kadar populer olmasalar da
American Osteopathic Board of Internal
Medicine ve Board of Certification in In-
ternal Medicine de sertifikasyon saglayan
diger 2 organizasyondur. Board sertifikasi
olan hekimler ortalama %80 daha fazla
gelir elde etmektedirler.
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