TIP EGITiMI

Dr. Ahmet Murt

u yazida, i¢c hastaliklari
uzmanlik egitiminden hare-
ketle, asistanlik ddneminde
bilimsel beceri ve yetkinlik-
leri gelistirecek egitimlere
iliskin dustincelerimi sizlerle
paylasmaya calisacagim. i¢ hastaliklari
cekirdek egitim mufredati, uzmanlik
egitiminin bir bileseni olarak uzman
adaylarinin bazi akademik faaliyetlerde
bulunmalarinin gerekli olduguna dikkat
cekmektedir. Bunlara hizlica g6z atmak
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gerekirse su dort baglikta 6zetleyebiliriz:
Elektronik kaynaklardan literatdr tarama-
nin dgrenilmesi ve bu aliskanhiga egitimi
boyunca devam edilmesi ve bu sayede
kanita dayall tip dogrultusundaki yet-
kinliklere ulasabilmesi beklenmektedir.
Bilimsel sunum yapabilme becerisini
kazanmasl ve bunu kidemine uygun
olarak sergileyebilmesi istenmektedir.
Tezini planlayip ydritmesi zaten Tipta
Uzmanlik Yonetmeliginin de uzmanlik
icin gerekli kildigr bir 6n sarttir. Tez digl

Uzmanlk egitiminde
pilimsel arastirma egitimler

2010 yilinda iU Cerrahpasa Tip Fakdiltesi'nden mezun oldu. 2009-2013 yillari
arasinda faaliyet gésteren Avrupa Birligi destekli MEDINE akademik igbirligi
projesinde yénetim kurulu Gyesi olarak gérev yapti. i¢ hastaliklari uzmanlik
egitimini Cerrahpasa Tip Fakultesi’'nde tamamladi. 2014-2016 yillari arasinda 2
dénem Dunya Geng Hekimler Birligi baskanligi da yapan Dr. Murt, mezuniyet
oncesi ve sonrasi tip egitimi ile saglik hizmeti sunumu ve politikalari arasindaki
iliskiler Uzerine ¢alismalar yuratmektedir.

en az bir arastirma planlayip bilimsel
makaleye dénUstirmesi ise sadece
tez danigsmaninin ydnlendirmesi ile
degdil kendisi bagimsiz olarak da bir
bilimsel ¢alisma planlayabilme yetisini
kazandiginin ispati olacaktir. Bunlari
yapabilmek i¢in asistanin, temel istatistik
ve epidemiyoloji alaninda yeterli bilgi
ve donanima sahip olmasi gerekliligi
de ¢ekirdek mufredatta vurgulanmistir.
Genel olarak tip egitimi planlamalarinda
eksik birakilan; “Peki, tim bunlar nasil bir
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strateji kullanilarak asistana kazandirila-
cak?” sorusunun cevabl, kurumlara ve
her bir egitimcinin kendisine birakiimistir.
Buna ek olarak, mezuniyet 6ncesi temel
tip egitimi mufredati ile uzmanlik egitimi
arasindaki strekliligin nasil saglanacagi
Uzerine de ¢ok az fikir Uretilmektedir.
Temel istatistik ve epidemiyoloji bilgi ve
becerilerinin mezuniyet éncesinin de
hedefleri arasinda oldugu dtsunuldrse;
iyi arastirmacilarin yetistirilebilmesi
sUreci henlz tip fakultesi siralarinda
baslatimali, uzmanlk egitimi bunu
tamamlar nitelikte olmalidir. Uzmanlik
egitimi, tez yazilmasinin mecburi olmasi
nedeniyle akademik ilerleme kapisini da
kendiliginden acan bir stregtir. Bu haliyle
sundugu 6zltk hakki dustnaldtgunde
doktora es degeri kabul edilebilir. Ote
yandan, 6zellikle 21. yUzyilda oldukca
kati kurallarla planlanmis uluslararasi
doktora programlarina goére ciddi
eksiklikleri oldugu asikardir. Ulkemiz
egitim sisteminde hekimlerin gerek tip
fakUltesine giriste gerekse de uzmanlik
egitimlerine yerlestiriime dénemlerinde
oldukc¢a Ust dlzey rekabetten gecerek
0 kademeye ulastiklarini disunursek,
her birinin birer bilim insani adayi
olarak yetistiriimesinden daha dogal
bir sey olamaz. 21. yuzyilda Ulkeler
arasl mucadele bilim sahasinda sekil-
lenmektedir. Teknik ve sosyal alanlarda
bilimsel bilginin Uretilmesi alaninda
rekabet glcl nispeten zayif kalmis
Ulkemiz icin bilimsel rollerin hekimler
tarafindan Ustlenilmesini  beklemek
oldukca dogaldir ve kisisel gortisime
gore gereklidir. Béyle dustntldugunde

her bir uzman adayinin ayni zamanda
tez yazarak akademik ilerlemeye hazir
durumda tutulmasi, kendisine yuksek
hedefler belirlemis Ulkemiz i¢in halen
gecerli bir hamledir. Mecburi tezlerin
kaldirilarak istege bagl veya doktora
yapma sartini tagryacak akademik beceri
gosterenlerin kabul edildigi es zamanli
doktora programlari olusturulmasi
gundeme getirilebilecek olsa da; bu
doktora programlari uluslararasi akre-
dite edilmis, Ust dUzey rekabete hazir
programlar olmak zorundadir. Boylesi
bir uygulamada, akademik ilerlemeye
aday kisi sayisi azalacagindan dretimin
kesintisiz devam edebilmesiicin her bir
aday ciddi yapilandiriimig egitimlerden
gegcirilmelidir.

GuUnUmuzde saglik hizmeti sunumunun
kalitesinin surekli gelisebilmesi verilecek
klinik kararlarin kanit duzeylerini de
dustnmeyi gerektirmektedir. Literatur
tarama ve taradiklarini degerlendi-
rebilme becerisi, kanita dayal tibbin
kullanim inceliklerini uzman adaylarina
kazandirabilir. Ote yandan, biraz daha
6nemli olan verilerin nasil toplandiginin
ve hangi metodolojik sureclerden
gegirilerek analiz edildiginin elestirel
incelenebilmesidir. Bu sayede bilimsel
bilginin nasil Uretildigini kavramis olan
uzman hekimler, okuduklar bilgileri
gundelik hayatlarinda kullanirken daha
bilingli olacaklardir. Bunu saglayabile-
cek etkili bir ydontem belirli araliklarla
toplanacak dergi kultpleri olabilir. Dergi
kultpleri akademik camiada Cushing,
Oslerin 1875 yilinda Montreal'de

Bir bilimsel 6grenme
metodu olarak dergi
kulUpleri 160 yili agkindir
mevcuttur. 1940’

yillarda dergi kultpleri
Johns Hopkins’te her
Klinik birim tarafindan

ayri ayri dizenlenen bir
gelenege doénlserek
egitimin de ayriimaz
parcasi olmuslardir. Dergi
kulUpleri zaman icerisinde
fonksiyonel gelisim de
gOstermistir. Osler’in veya
Paget'nin dergi kultpleri
mevcut literatlrt ekiplerine
sunabilme amacini
tasirken; Harrison'in dergi
kulUpleri yayinlarin klinik
uygulanabilirliklerinin
degerlendirildigi toplantilara
dénusmustar.
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Bilimsel arastirma
becerilerinin uzmanlik
egitimi strecinde
kazandirilmis olmasi
gerektigi kurumlarimiz
tarafindan ciddiyetle ele
alinmali ve her kurumun
kendi karakterine uygun
yontemler surekli gelistiriliyor
olmalidir. Bu beceriler
literatire hakim olabilmekten
bagimsiz bir arastirma
planlayabilmeye kadar genis
bir yelpazeye dagilmistir.

Bu kademeler arasindaki
iliski ve gecislere de dikkat
edilmelidir. Bazen her tarlu
bilgi ve becerinin birkag

yil icerisine sigdirilabilmesi
mUumkun olmayabilir.
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yaptigl dergi kulUplerinin ¢cok verimli
gectiginden bahsederken; Paget'nin
1850’lerde Londra’'daki St. Bartholomew

Hastanesinin kdsesindeki pastanede
asistanlari ile bulusarak literaturt tar-
tistig1 da kaydedilmistir. Cerrahi tarafta
Paget’nin 6nculugunt, dahili bilimler igin
1900'1U yillarda Harrison Ustlenmis ve
kendi evinde duzenli literatlr tartisma
toplantilar organize etmistir. Yani bir
bilimsel 6grenme metodu olarak dergi
kultiipleri 160 yili agkindir mevcuttur.
1940l yillarda dergi kullUpleri Johns
Hopkins'te her klinik birim tarafindan ayri
ayridizenlenen bir gelenege donlserek
egitimin de ayriimaz pargasi olmuslardir.
Dergi kultpleri zaman icerisinde fonk-
siyonel gelisim de gostermistir. Osler’in
veya Paget’nin dergi kulUpleri mevcut
literatlrd ekiplerine sunabilme amacini
tasirken; Harrison’in dergi kulUpleri,
yayinlarin klinik uygulanabilirliklerinin
degerlendirildigi toplantilara dénUs-
mustUr. GUnUmuzde dergi kullpleri,
yayinlarin metodolojik olarak elestirel
degerlendirmeye tabi tutulduklari
oturumlardir. Asistan egitiminde etkin
bir bilesen olarak kullanilabilecek dergi
kulupleri yetiskin 6grenme teorilerine
uygun olarak asistanlarin aktif katil-
mini saglayabilen tartisma toplantilari
olabildikleri icin de dnemlidir. Kanita
dayal tibbin (KDT) 6nemi de giderek
artmaktayken, bu kavramin asistanlara

nasil 6gretildigi veya gercekten ogretilip
ogretilemedigi halen oldukga cetrefilli
sorulardir. Farkli kurumlardaki gézlemim
su yondedir ki, KDT egitimleri bir tarl
klinik ortamlara dahil edilememigtir. Ve-
rilen egitimler; hasta bakimindan izole,
toplanti salonlarinda bazi teorik bilgilerin
paylagiimasindan ibaret kalmaktadir.
Halbuki KDT; gundelik isleyise dahil
edilebilmeli, klinik karar verme sUrec-
lerini nasil sekillendirdigi asistanlarla
uygulamali olarak paylasilabilmelidir.
Birgok farkli calismada gosterilmistir
ki, genel olarak uzmanlik egitimi
sUrecinde asistanlara yeterli dizeyde
istatistik ve epidemiyoloji yeterlikleri
kazandirilamamaktadir. Bunun dogal
bir sonucu olarak gelecedin uzman-
lari, kendileri icin hazirlanmis kolay
lokmalara, 6zet rehberlere, hatta 6zet
rehberlerin de 6zet satirlarina ragbet
gostermektedirler. Ulkemizin bilimsel
bilgi Uretilmesindeki rekabet guclnu
artirabilmemiz i¢in orijinal ¢calismalari
okuyan, bunlari metodolojik olarak eles-
tirel sUzgegten gecirebilen uzmanlara
ihtiyacimiz oldugunu vurgulamamiz ve
planlamalarimizi bu ¢ergcevede yapa-
bilmemiz gerekmektedir. Bu konuda
daha iyi oldugunu dustndugtimuz
Ulkelerde durumun ¢ok farkli oldugunu
dtstnmeyin. Biyoistatistik becerilerine
1980’lerden bu yana ciddiyetle buyuk
6nem veren ABD gibi Ulkelerde dahi



uzman hekimlerin ancak yuzde 15’inin
makalelerin istatistiksel metotlarini
anlayabildigi gosterilmistir.

Farkli egitimlerden, belki es zamanli dok-
tora programlarindan gegmesi beklenen
akademisyen adayinin uygun vakitleri
nasll bulabilecegi tizerine de distnme-
miz gereklidir. Bugun kuresel 6lcekte de;
is-egitim-hayat dengesi gtincel olan ve
buyUk tartismalarin yasandigi bir alandir.
Yorulmadan calisan hekim kavraminin
yerini yeteri kadar dinlenebilmis hekim
giderek dahafazla almaktadir. Bu saye-
de hekimlerin daha kesintisiz ve daha
hatasiz caligabildikleri distnulmektedir.
Bu kapsamda, uzmanlik egitimi strecin-
de de dahil olmak Uzere haftalik calisma
saatleri sinirlamalari gtindemdedir. Diger
taraftan geleneksel egitimciler, asistanin
calisma sUresinin kisittanmasinin bazi
becerileri edinememesine sebebiyet
vereceQi iddiasindadirlar. ABD’de
calisma surelerinin 80 saatin altina
indirilmesinin uzmanlik egitimi ile ilgili
olumsuz bir sonuca neden olmadigi
gosteriimekle birlikte Avrupa’daki 56
veya 48 saat sinirlamalari ile ilgili yapi-
labilmis net calismalar hentiz mevcut
degildir. Calisma sUrelerinin azalmasi,
gun icerisinde her firsatin etkili egitim
ortamlarina ¢evrilebilmesini gerekli
kilmis durumdadir. Bilimsel metodolojinin
uygulamalarinin Klinik igleyis icerisine
entegre edilebilmesi, sinirl vaktin verimli
kullaniimasini da sagdlayacaktir. Bilimsel
yeterliklerin asistanlara hangi yéntemler
kullanilarak kazandirildigi da 6nem
tagsimaktadir. Geleneksel ekol, didaktik
oturumlarda teorik bilgilerin uzman
adaylarina kazandirildigi yontemlerden
olusmaktadir. Bununla beraber, entegre
metotlarla direkt hasta bakimi Gzerinden,
gundelik galismalara dahil edilerek ge-
listirilen egitim calismalari da mevcuttur.
iki farkli yaklasim karsilastirldiginda
hem teorik hem de uygulamali entegre
yontemlerin belirli bilgileri uzman aday-
larina kazandirdigiileri strulebilir. Ancak
okuma aligskanliginin kazandiriimasi, bilgi
kaynagina ulasmada kullanilan araglarin
dogru segimine yonelik davranis degisi-
mi ve hasta bakimina iligkin karar verme
algoritmalarinin bilimsel bilgiler 1siginda
olusturulmasi egilimi, entegre metotlarla
uygulamali egitim alan asistanlar i¢in net
bir sekilde daha yUksek seviyelerdedir.

Peki; gerek kurumlarimiz, gerekse de
kurumlarda olusturdugumuz bakim ve
egitim sistemleri bu entegre egitimlerin
sunulabilmesi i¢in ne kadar uygun
durumdadir? Asistanlikta yapilan tez
calismasinin hem asistana hem de
asistanin gérev yaptigi klinige faydalari
oldugunu dtstnmekteyim. Tez yazma
zorunlulugu; asistana en az bir defa
bir klinik problemi bilimsel calisma
olarak planlama, etik kurulun igleyisini
kavrama, temel istatistik bilgilerini nasil

kullanabilecegini anlama, ¢alisma
butcesi planlanmasi, uygun fonlarin
bulunabilmesi i¢in bagvurulabilecek
kaynaklar, konuya iligkin literatiru tarama
ve bilimsel bir Urtn ortaya koyabilme
imkanini sunmaktadir. Asistana tez
veren bolum veya anabilim dali ise bu
sayede sahip oldugu klinik birikimi bir
Urdne donusturebilmektedir. Asistanlarin
yazdigi tezler sayesinde Ulkemiz tibbinin
bilimsel bilgi tretimi de artmaktadir. Iy bir
tezin yazilabilmesi igin klinik problemin
tez danigmani araciligi ile etkili bir se-
kilde ortaya konabilmesi ve danismanla
uzman aday! arasinda etkin iletisimin
saglanabilmesi 6nem tasimaktadir.
Calisma planinin olusturulmasi, bu plana
asistanin azami dlgiide uyma gayreti ve
gerekli goruldugu zaman diger bolim ve
anabilim dallarindan fikir alinmasi, en az
bir defa konuyla ilgilenen farkli bélumlerin
katiimiile cok disiplinli bir degerlendirme
toplantisi yapilmasi faydali olacaktir.
Asistanin genel memnuniyet dizeyinin
-ki bunlar ¢alistigr bélumdeki huzuru
ve calisma ortami ile de direkt iligkilidir-
basarill tez yazim surecinde belirleyici
etkenlerden oldugu unutulmamalidir.
Yaptigimiz anketler ve asistanlarla gorus-
meler; tez yazimi slrecinde asistanlarin
yasamakta olduklari sorunlarin sunlar
olduguna isaret etmektedir: Kendini
yalniz ve tezinin tek sorumlusu hissetme,
danismani ile iletisim problemleri, etik
kurul ve sponsor kurul/komitelerle sorun-
lar, akademik basarisizlik kaygisi, yeterli
vakit bulamama, motivasyon eksikligi.

Tez yazmanin, uzman olmanin én
sartl olan sistemin faydali oldugunu
dusUnenlerdenim. Sec¢eneklerden bir
digeri, akademik yonde gelisecek uzman
adaylarinin uygun yéntemlerle belirlenip
sadece onlarin tez yapabilecedi doktora
programlar olusturarak, zorunlu tez
yazimi ile uygulanagelmis uzmanhgin
degistiriimesidir. Boylesi bir sistemin
onemli katkilarindan biri, daha kaliteli
tezlerin Uretilmesi sonucuna ulastiracak
doktora programlarinin olusturulacagi én
g6rusudur. Bu programlar, Universitelere
bagli enstitler tarafindan (belki de bazi
anabilim dallar tarafindan) olusturula-
cak ve kabul igin ciddi kriterler ortaya
koyacaktir. Bu programlarda farkli ana-
bilim dallarindan (6rnegin biyoistatistik,
epidemiyoloji, temel bilimlerden vs.)
ogretim Uyeleri gorevlendirilebilece-
ginden tez caligmalari da daha verimli
bir cerceveye kavusabilir. Ne var Ki,
daha az uzman adayinin akademik
kariyere ilerlemesi durumu, Ulkemiz tip
bilimini nicelik sorunuyla karsilastirabilir.
Sizlere “nitelik mi, nicelik mi” sorusunu
sordurarak tartismayi farkh bir alana
tasima dustncem yok. Bu sorunun
rasyonel veya politik bircok cevabi
olabilir. Bence unutulmamasi gereken,
bircok defa niteligin artan nicelikle birlikte
gelistigidir. Daha az aday, bir stire sonra
akademisyen yetistiriimesine yonelik

acmazlari gundeme getirebilecektir.
Esas hedefler dogru belirlenebilirse
kullanilabilecek yéntemler de ¢esitlidir.
Ornegin secmeli bazi dersler veya
kurslarla asistanlarin bilimsel arastirma
becerileri gelistirilebilir. Bu kurslar veri-
tabanlarini kullanma, bilimsel bilginin
kanit dizeylerinin analiz edebilme, bilim
metodolojisi, istatistiksel yontemler gibi
alanlarda olabilir. Veya her sene belirli
dénemlerde kurumlar tarafindan devam
eden bilimsel ¢alismalar agiklanarak
basvuru ile bu galismalarin aragtirmaci
ekibine asistanlar dahil edilebilir. Bilimsel
arastirma becerilerinin uzmanlik egitimi
sUrecinde kazandiriimis olmasi gerektigi
kurumlarimiz tarafindan ciddiyetle ele
alinmali ve her kurumun kendi karakte-
rine uygun yéntemler strekli gelistiriliyor
olmalidir. Bu beceriler, literatre hakim
olabilmekten bagimsiz bir arastirma
planlayabilmeye kadar genis bir yelpaze-
ye dagiimistir. Bu kademeler arasindaki
iliski ve gecislere de dikkat edilmelidir.
Bazen her turlt bilgi ve becerinin birkag
yil igerisine sigdirilabilmesi mimkun
olmayabilir. Farkli senelerde ve kariyer
basamaklarinin farkli asamalarinda
tamamlanabilecek moddiller gelistirimesi
de segenekler arasindadir.
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