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Ozet

Amag: Bu arastirmanin amaci Canakkale Onsekiz Mart Universitesi Tip Fakiiltesi (COMUTF) 2018,
2019 ve 2020 mezunu hekimlerin fakiiltelerine yonelik duygu, diisiince ve anlamlandirmalarini ortaya
¢ikarmaktir.

Yontem: Bu arastirma, fenomonolojik nitel arastirma seklinde tasarlanmistir. Arastirmada uygun
ornekleme yontemi kullanilmustir. Arastirmani verileri COMUTF mezunu 32 pratisyen hekimden elde
edilmistir.

Arastirmada veriler mezunlarin fakiiltelerine yazdiklart mektuplardan elde edilmistir. Nitel arastirma
olarak tasarlanan bu arastirmada gegerlik ve giivenirlik adina goniillii katilim, yapilan analizlerin arastirma
dis1 uzmanlara denetletilmesi yoluyla dig denetim, katilimc1 dogrulamasi, katilicilarin sdylemlerinden
dogrudan alinti yapma stratejilerinden yararlanilmigtir.  Verilerin analizi igerik analizi ile
gerceklestirilmistir.

Bulgular: Mezun pratisyen hekimlerin mektuplar1 kodlanmig, kodlardan

Anahtar sozciikler: . .
kategorilere ve temaya ulasilmistir. Arastirmada tek tema elde edilmistir:

Tip Egitimi, Tip

Fakiiltesi Mezunu, Fakiiltem. Fakiiltem temas: altinda, duygularim, egitimim, hocalarim,
Fenomonolojik dgrenciler ve mezunlar ne yapmali, tip egitimi nasil olmali, ¢gevremdeki
Aragtirma insanlarm COMUTF hakkindaki diisiinceleri kategorileri olusmustur. Bu
Keywords: kategoriler altinda olusan kodlar gorsellestirilmis ve katilimcilardan
Medical Education, dogrudan aktarim yapilarak sunulmustur.
Faculty of Medicine Sonu¢: Fakiilteye yonelik kendine giivenme istegi, korku, kaygi,
Graduate, ) yetersizlik duygusu, fakiilteye aidiyet eksikligi, meslegine yabancilasma,
EZ?Z;TEHNOQICM tip egitimi hakkindaki hayal kirikliklar, bilgi ve beceri eksiligi hissi,
yeterlilik hissi, fakiiltenin verdigi iyi egitimden memnuniyet duygulari 6ne
Gonderilme Tarihi cikmistir. Bilgi eksikligi, hastaya yaklagim egitiminin yetersizligi, yeterli
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klinik bilimler baglanti eksikligi, egitim ile glinliik yagam arasindaki
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uyumsuzluk, Tiirkiye’deki tiim tip fakiiltelerinde egitimin sorunu oldugu,
bazi stajlar yararliyken yararsiz birgok stajm da oldugu ve bunlarin
kaldirilmasi gerektigi, fakiiltenin 6grencilerine yeterli egitim verdigi ve deneyim kazandirdig: diisiinceleri
one cikmigtir. Mezunlar halen 6grenim goérmekte olan Ogrenci arkadaslarina seslenerek; kendini

yetistirmek isteyen hasta sorumlulugu almaya c¢alisir, uzmanhk egitimine y&nelmek gerekir,

Kiinye: Aytug Kosan AM, Akman C, Toraman C. Tip Fakiilteme Mektubum Var! Tip Egitimi Dunyasi.
2021;20(61):5-25

Tip Egitimi Diinyas1 / Mayis-Agustos 2021 / Say1 61 5



Ogrenilenlerin pratige doniistiiriilmesi gerekir, kendi kendine &grenme becerisi edinmek gerekir,
motivasyonu yiiksek tutmak gerekir, 6grencinin bilgi ve becerilerini arttirmaya ¢alisan hocalarin pesini
birakmamak gerekir, eksiklerinizi siz tamamlamalisiniz, hastaya zarar vermemek oOnceli§imiz olmah
seklinde onerilerde bulunmuslardir. Mesleksel (klinik) becerilerin egitimde nemsenmesi, hekimlerin bir
ekibin tiyesi olacak bigimde yetistirilmesi, alacag: yetki ve sorumluluklar konusunda hekimlerin daha
yetkin olacak sekilde yetistirilmeleri, mesleksel egolarin asilmasi, meslege gereken 6zverinin yansitilmast,
egitimde olgu sunumlarinin 6nemsenmesi, klinik donemin tamamiyla uygulama olmasi, mezun
deneyimlerinden halihazirda 6grenim goren dgrencilerin yararlanmalarinin saglanmasi, iletisim ve sosyal
beceriler konusunda daha iyi yetistirilmeleri gerektigi mezunlarmn 6nerileri arasinda yer almigtir.

Abstract

Aim: This study aims to examine the feelings, views and interpretations of the graduate students (2018,
2019 and 2020) of Canakkale Onsekiz Mart University Faculty of Medicine (COMUFM) towards their
faculties.

Methods: This study was based on the principles of phenomenological qualitative research design.
Convenient sampling method was used in the study. The data were obtained from 32 medical faculty
graduates who are general practitioners. The data in the study were collected through letters written by
the graduates to the faculties they graduated. To ensure the validity and reliability of this study, which
was designed as a qualitative research, several strategies such as voluntary participation, external
auditing, participant verification, and direct quotation from participants' statements (verbatim examples)
were used. The data were analyzed using content analysis.

Results: The letters written by the graduates were coded, and the theme and categories were obtained
from these codes. Only one theme was obtained in the study: My faculty. Under this theme, the categories
are (1) my feelings, (2) my education, (3) faculty members, (4) what do students and graduates have to
do, (5) how should medical education be, and (6) what others think about COMUFM. The codes created
under these categories were visualized and presented through verbatim examples from the participants.
Conclusions: The most prominent feelings obtained were self-confidence towards the faculty, fear,
anxiety, inadequacy, lack in the sense of belonging to the faculty, professional alienation, disappointment
about medical education, lack of knowledge and skills, feeling of competence, being satisfied with the
education provided by the faculty members. The most common views obtained were lack of knowledge,
the inadequacy of education for the approaches to patient, being unable to obtain required skills,
theoretical training more than practical training, the lack of connection between basic science and clinical
science, the mismatch between education and real life, the education of all medical faculties in Turkey is
problematic, some of the internships should be removed, and the faculty members provide quality
education and opportunity to experience for their students. The graduates addressed the fellow students
by suggesting “the ones who would like to train themselves try to take the responsibility of the patient",

"we need focus on residency training", "we need to put what we have learned into practice”, "we need to
learn effective self-learning strategies”, "motivation should be kept high", " we should be hard on the
faculty member’s heels who have always aimed to increase students’ knowledge and skills”, "You must
correct your deficiencies”, "not to harm the patient should be our priority". The graduates suggested that
the medical students should care about the clinical skills, the physicians should be trained to work in a
team, they should be trained more effectively in terms of the authorities and responsibilities they will take,
overcome the ego related to your profession, work selflessly, should take case reports seriously in the
training, clinical training should be fully hands-on, it should be ensured that students benefit from the
experience of graduates, medical students should be better trained in terms of communication and social

skills.
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GiRiS

Hekimlik, Tiirkiye’de popiiler olan, mezun
oldugunda meslege atamasi kolay ve ekonomik
bagimsizhigin  kazanilabilecegi, toplumda
statiisii iyi olan meslek gruplarindan biridir. Bu
yoniiyle tip  fakiilteleri de halihazirda
universitelere giris smavlarindan en yiiksek
puan alan &grencilerin tercih ettigi fakdilteler
arasinda yer almaktadir. Insan hayatini, saglig
temele alan hekimlik meslegi zor, kapsamli,
yogun bilgi ve kompleks becerilerin
kazandirilmas: temelinde bir egitim yapisina
sahiptir. Patterson, Ferguson ve Knight [1] tip
egitiminde Ogrencilerin, yiiksek akademik
bilgiye ek olarak bir dizi bagka 6nemli beceri ve
niteliklere sahip olmasinin hayati 6nem
tagidigini belirtmistir. Lisede yillarca siiren titiz
calismalardan sonra tip fakiiltesine girmenin ve
tip &grencisi olmanin her zaman zor olmasinin
nedeni bu olabilir. Ciinkii 6grencilerin belirtilen
yeterlikleri kazanmasini temel alan ve kapsaml
degerlendirme siirecini iceren yogun bir egitim
programina dahil olmalari gerekecektir [2]. Tip
ogrencileri nasil aragtirma yapacaklarint [3],
nasil elestirel diisiineceklerini [4] ve gercek
hayattaki problemleri nasil ¢dzeceklerini [5, 6]
kisaca hangi yollardan
Ogrenebileceklerini  dgrenen bireyler olarak
yetismelidir. Hekimlik daha iniversiteden
mezun olmadan 6nce toplum tarafindan saygi
duyulan ve giivenilen bir meslektir [7, 8, 9].
Edinburgh bildirgesi tip egitiminin temel
amacinl ortaya koymustur; “tim insanlarin
saglik  diizeylerini  yiikseltecek  hekimler
yetistirmek™ [10, 11]. Tiirkiye’de tip egitimi ile
ilgili baz1 sorunlar dile getirilmistir. Ornegin,
toplumdaki yaygin saglik sorunlarmnin yeterince
Ogretilmedigi, buna karsin daha nadir rastlanan
hastaliklarin gereksiz bi¢cimde ayrintili olarak
ogretildigi [12, 13], tip fakiiltelerinin fiziki ve
alt yap1 sorunlar1 oldugu ve buna bagl olarak
uygulamalarin yetersiz yapilmasi ya da hig
yapilmamasi, 6zgiiven eksikligi yasayan hekim
yetistirildigi, belki de en biiylik gorevi koruyucu
hekimlik uygulamalar1 olacak pratisyen
hekimlerin bu konuda yetersiz bilgi ile mezun

nasil ve
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edildigi, hekimlerin uzmanlik egitimine
yonlendirildigi [14, 15], gereginden fazla teorik
bilgi ile yiiklenen hekimlerin toplumun saglik
ihtiyaglarina yanit verememesi [16] bunlardan
birkagidir.

Tip fakdiltesi 6grencileri cogunlukla fakiilte ya
da Universiteye (rektorliik) bagli saglk
uygulama ve aragtirma hastanelerinde klinik

uygulamalarini gerceklestirmektedir.
Universite  hastaneleri,  saghk  hizmeti
sunumunda  dgilincli  basamak saglik

kurumlardir. Ucgiinci basamaga basvuruda
bulunan hastalar, birinci ve ikinci basamakta
cozlilemeyecek, daha karmasik, bazen nadir
hastaliklar1 olan, uzmanlik gereken ve uzmanlik
alanlarina gore ayrismig (koruyucu hekimlik
bakis agisindan ¢ikmus) hastalardir. Dolayistyla
ticiincii basamak hastalart daha ¢ok kronik
hastalardir. Oysa pratisyen hekimlerin biiyiik
cogunlugu aile sagligit merkezleri (ASM),
devlet hastanelerinin acil servisleri, ambulans
doktoru vb. gorevlerde yer alacak ve dncelikleri
toplum temelli Onleyici hekimlik diizeyinde
olacaktir. Egitimlerinin biiytik kismint iigiincii
basamak hastanelerinde
gerceklestiren hekim adaylart  toplumdan,
toplumun saglik sorunlarindan ve gelecekte
calisacaklari  saglik  sisteminden uzakta
yetismektedirler. Tibbi uygulamalarla ilgili
kaygi duyulmasi, tip 6grencilerinin pratisyen
hekim olarak kendilerine giivenmemesine ve
uzmanlik egitimini almaya yonlenmelerine
neden olabilir [15]. Tiirk Tabipler Birligi (TBB)
de bu soruna dikkat ¢cekmis, Mezuniyet Oncesi
Tip Egitimi raporunda ¢6ziim olarak
Tiirkiye’nin gereksinimlerine uygun pratisyen
hekim yetistirilmesi, tip egitiminin topluma
dayali olarak ve problem ¢6zmeye yonelik aktif
egitim yontemi ile verilmesi 6nerilmistir [17].
Uzun ve zorlu bir egitimden gegerek hekim olan
mezunlar, fakiilteleri ve egitimleri hakkinda ne
diistinmektedir? Su anda mesleklerini icra eden
ve hastalarin sorumlulugunu iistlenen pratisyen
hekimler aldiklar1 egitimle iistlendikleri bu
sorumlulugun {stesinden gelebiliyorlar mi1?
Fakiilteleri ve aldiklar1 egitim onlar1t bu
7
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yetkinlik diizeyine ¢ikarabildi mi? Aldiklan
egitimin daha farkli olmasim isterler miydi?
Mezunlarin fakiilteleri, aldiklar egitim tizerinde
duygu ve diisiincelerinin neler oldugunu
O0grenmeye ¢aligan bu sorular aragtirmanin da
temel motivasyon kaynagim olusturmustur. Bu
aragtirmanin amaci Canakkale Onsekiz Mart
Universitesi Tip Fakiiltesi (COMUTF) 2018,
2019 ve 2020 mezunu hekimlerin fakiiltelerine
yonelik duygu, diigiince ve anlamlandirmalarini
ortaya gikarmaktir.

GEREC VE YONTEM

Bu aragtirmada, COMUTF 2018, 2019 ve 2020
yill  mezunlarmin
diisiinceleri ve

fakiiltelerine  yonelik
anlamlandirmalart
arastirtlmistir.  Katilimeilardan  fakiiltelerine
yonelik duygu ve diisiincelerini ifade
edebilecekleri mektup yazmalar1 istenmistir.
Arastirmada  katilimcilarin  deneyimlerine ve
deneyimlerden ¢ikacak anlamlara odaklanildig
igin fenomenolojik bir aragtirmadir.
Fenomenolojik arastirmalar yakin deneyimler
yasamis insanlarin bu yasantilarin1 algilamalar
ve anlamlandirmalari iizerine odaklanir ve ortak
yanlar bulmaya odaklanir. Bu ortak ydnler,
deneyimlerin 6zii olarak adlandirilir [18].

Arastirma Grubu

Aragtirmada  uygun Ornekleme  yontemi
kullanilmustir [19, 20, 21]. Arastirma grubunda
yer alacak mezunlarin  belirlenmesinde
aragtirmaya katilimda goniillilik dikkate
alimmustir. Mezunlara 2017-2018,2018-2019 ve
2019-2020 Egitim Yillarinda 6n hekim dénem
temsilciligi yapan 6grenciler (su anda mezun)
araciligl ile aragtirmaya katilim davetiyesi
gonderilerek aragtirmanin amaci agiklanmistir.
Goniilli olan 32 mezun arastirma grubunda yer
almigtir. Mezunlardan 2’si 2018, 4’4 2019 ve
26’s1 2020 Egitim Yillarinda mezun olmustur.
Mezunlarin 12’si erkek 20’si kadindir.

Etik Kurul Onay
Bu arastirma Canakkale Onsekiz Mart
Universitesi ~ Bilimsel ~ Arastrmalar ~ Etik
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Kurulunun 25.02.2021 tarih 04/45 sayili olur
karart ile ylriitilmiistiir.

Veri Toplama Aract

Aragtirma verileri katihmcilarin fakiiltelerine
yazdiklari
Katilimcilara

mektuplar  ile
yazacaklari

toplanmustir.
mektupta  yer
vermeleri gereken konu basliklari ile ilgili bir
yonlendirme yapilmamistir. Bunun nedeni,
mektup yaziminda katilimeilarin olabildigince
az kisitlanmasi, anlatimlarini serbest sekilde
yapabilmeleridir. Katilimcilara mektubun ne
kadar uzunlukta olacagina dair bir telkinde
bulunulmamustir. Her katilimciya mektubu
istedigi kadar uzun yazabilecekleri, kendilerini
mektup yazmaya hazir  hissettiklerinde
yazmalari, mektubu kagit ya da dijital ortamda
yazabilecekleri vurgulanmus, mektuplar
iizerindenveriler Subat-Mart 2021 déneminde
toplanmustir.

Arastirmacilarin Rolii

Nitel arastirmalarda arastirmacilarin
yaklagimlart ve ozellikleri 6nemlidir [22].
Aragtirmacilardan biri tip fakdiltesi mezunu,
demografi, tip egitimi, 6lgme ve degerlendirme
alanlarinda uzmanlagmis bir hekim ve aym
zamanda 6gretim tiyesidir. Tip egitimi anabilim
dalinda  goérev  yapan arastirmact  tip
fakiiltelerinin hekim yetkinliklerine katkisinin
mezunlar goziinden degerlendirilmesi
gerekliligi  ilgi alanindadir. Bu nedenle
aragtirmada yer almak istemistir. Diger bir
aragtirmact tip fakiiltesi mezunu, acil tip
alaninda uzmanlagsmis bir hekim ve aym
zamanda Ogretim iyesidir. Acil tip stajinin
sorumlulugunu yillardir biiyiik bir goniilliiliikle
yapmaktadir. Egitim boyutuna verdigi 6nemle
bu arastirma ilgi alanina girmektedir. Diger bir
arastirmaci psikolojik danigmanlik ve rehberlik,
egitimde Olgme ve degerlendirme, egitim
programlart ve egitim istatistigi alanlarinda
uzmanlagsmig doktora mezunu bir Ogretim
iiyesidir. Ug yildir tip egitimi anabilim dalinda
gorev yapmaktadir. Egitimle ilgili birgok konu



ilgi alanina giren arastirmaci bu arastirmaya da
biiytik ilgi duyarak katilmistir.

Katilimeilar ile arastirmacilar veri toplama
asamasinda  bir arada  bulunmamustir.
Katilimeilar ~ kendilerini  yazmaya  hazir
hissettikleri bir zamanda mektuplarini yazip
arastirmacilara iletmistir. Bu nedenle veri
toplama asamasinda bir etkilesim s6z konusu
olmamistir. Ancak veri analizi sirasinda
aragtirmacilar duygu ve diisiincelerinin farkinda
olarak Onyargilarini paranteze almasi (epoché)
[22] gerektigini bilerek veri analizini
gerceklestirmistir.  Arastirmacilardan  ikisi
hekim oldugu ve bu deneyimlerinin arastirmaya
yaklasimlar konusunda Onyargi
olusturabilecegi gerceginden yola ¢ikarak icerik
boyutunda yer
almamiglardir. Elde edilen verilerin kodlanmasi

ve dis degerlendirmecilerin goriisiine agma

analizinde veri kodlamasi

kisimlarinda  egitim  bilimleri ~ kdkenli
aragtirmaci daha aktif rol almigtir.

Gegerlik ve Giivenirlik Calismalar

Nitel aragtirma literatiirinde  kullanilan
inanilirlik, nakledilebilirlik, giivenilirlik ve
dogrulanabilirlik kavramlari, nicel
aragtirmalardaki i¢ gecerlik, dis gecerlik,

giivenirlik ve nesnellik kavramlarma karsilik
gelmektedir [23]. Veri giivenirligi bakimindan
goniillii katilim olduk¢a 6nemlidir [24]. Bu
gerekceyle katilimcilara arastirma hakkinda
detayli agiklama yapilarak goniilli katilim
onami alinmugtir. Giivenilir veri analizi adina
her arastrmacinin yaptigi kodlamalar diger
aragtirmacilarin  denetimine sunmasi Onerilir
[22]. Arastirma verilerin analizinde yalmizca
egitim  bilimci  aragtirmaci  kodlamalari
gerceklestirmis ve dis degerlendirici denetimine
sunmustur. Arastirmada dis  degerlendirici
olarak bu aragtirmaya dahil olmamus, disaridan
¢ uzmamn elde edilen verileri ve bulgulart
denetlemesi,  degerlendirmesi  istenmistir.
Aragtirmacilar tarafindan yapilan veri analizi bu
uzmanlarin denetimine sunulmustur. Bu yolla
dis denetim [25, 26, 27]
Inandiriciligin -~ saglanmasi  igin

saglanmistir.
katilimet
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dogrulamas: stratejisinden yararlamlmistir [26,
23]. Veriler ¢oziimlendikge ortaya ¢ikan tema,
kategori ve kodlamalar, arastirmaya katilan 32
mezundan {igline sunulmus ve onlarin
deneyimlerini yansitip yansitmadigi konusunda
onaylar1 alinmistir. Son olarak katilimcilarin
soylediklerine, birebir alintilarla yer verilmistir.
Boylelikle dogrudan alinti stratejisinden [25]
yararlanilmistir.

Verilerin Analizi

Bu arastirmada anlatilarin analizinde igerige ve
deneyimlerden ortaya c¢ikan  anlamlara
odaklamlmistir. Igerik analizinde arastirma
stiresince elde edilen nitel verilerinin iglenmesi,
verilerin kodlanmasi, temalarin bulunmasi,
kodlarin ve temalarin diizenlenmesi, bulgularin
tanimlanmasi ve yorumlanmasi [21] agamalari
bulunur. Kategorilestirmenin  birgok yolu
oldugunu dile getiren Mayring [28] iki gesit

kategorilestirmenin  basat  oldugunu dile
getirmektedir: Tiimevarimsal ve
timdengelimsel  analiz.  Bu  arasgtirmada
tiimevarimsal icerik analizinden

yararlanilmigtir. Tlimevarimsal veri analizinde
veri kodlanir, kodlardan kategorilere, iist
kategorilere ve temalara ulagilir. Bulgular
kisminda dogrudan aktarimlar  yapilarak
aragtirma bulgulart detaylandirilmistir. Metin
ici dogrudan aktarimlarda her mezun M1, M2,
M3 gibi kod ile gosterilmistir.

BULGULAR
Mezunlar mektuplarint fakiiltelerine yazarken,
fakiiltelerini insana benzetmis ve bir insana
mektup yazar gibi mektuplarin1 yazmusglardir.
Dolayisiyla kodlar kategorilere ve her kategori
de fakiilteye ulasir niteliktedir. Arastirmada tek
bir tema olusmustur: “Fakiiltem”. Mezunlar
mektuplarinda fakiiltelerine yasadiklart
duygularla, egitimlerinden hatirladiklariyla,
hocalarinin onlara sundugu katkiyla seslendi.
Diger yandan mektuplarinda su anda 6grenci
olsalar ve kendilerinin (mezunlarin) neler
yapmalar1 gerektigini soylediler. T1p egitiminin
nasil olmast gerektigine ve c¢evrelerindeki
9



insanlarin COMUTF hakkindaki diisiincelerine
yer vermeyi de ihmal etmedirler. Ozetle bu
arastirmada; 1) duygularim, 2) egitimim, 3)
hocalarim, 4) O&grenciler ve mezunlar ne
yapmali, 5) tip egitimi nasil olmaliydi ve 6)
cevremdeki insanlarn COMUTF hakkindaki
diisiinceleri kategorileri olugmustur.

1.  Duygularim

Mezunlarin meslekte yasadiklarryla
fakiiltelerinden ayrildiktan sonra gegen zamanin
Canakkale’ye  ve  fakiiltelerine  yonelik
olusturdugu onlarin  fakiiltelerine
yonelik duygu ifadelerinde yerini bulmustur. Bu
kategori altinda ortaya ¢ikan kodlar Sekil 1°de
gosterilmistir.

Ozlem,

Kendine gilivenme istegi, korku, kaygi,
yetersizlik duygusu, COMUTF’ye aidiyet
eksikligi, meslegine yabancilasma, sadece

tiniversitenin  bulundugu sehre o&zlem, tip
egitimi hakkindaki hayal kirikliklari, bilgi ve
beceri eksikligi hissi, yeterlilik hissi, COMUTF
ile gurur duymama, yetersizligin getirdigi
giiven azalmasi, fakiiltenin ogrenci
geribildirimine verdigi 6nemden memnuniyet,
COMUTF’nin  verdigi  iyi  egitimden
memnuniyet, Canakkale’ye 06zlem, mesleki
olarak yaganan zorluklar ama en Onemlisi ve
éne c¢ikam da COMUTEF’den duyumsanan
gurur, mezunlarin  yasadig1
arasindadir.

duygular

Bir mezun fakiiltesinden yasadigi durumu su
sozleriyle belirtmistir:
M17: COMU'lii
olmamn  gururunu yasiyorum. Gayet
yeterli hissediyorum kendimi. Hatta iyi
anlamda goze batiyoruz.
Bir mezun COMUTF’nin 6grencilerinin
goriislerine verdigi degeri, geribildirimlerin

Atandigim  yerde

alinmasindan duydugu memnuniyeti soyle
belirtmistir:
M5:  Egitimim sirasimnda  ¢ogunlukla
kendimi COMU de egitim almaya hak
kazanmis biri olarak degil de islerin
saglayan ¢alisan olarak
Giizel bir yonden de

ylirtimesini
hissederdim.
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bahsetmek Diger tup
fakiiltelerine fakiiltemiz
ogrencilerin geri doniiglerine ¢ok 6nem
veriyor, degisime agik, internii kole gibi
gormiiyor,  hakkimizi  arayabiliyoruz.
Diger fakiiltelere oranla gercekten
ogrenci dostu. Tesekkiir ederim bizi
diisiinen her hocamiza :)
Baska mezunlar kendisinin fakiiltesine sahip
¢ikmasmnin ve fakiiltesiyle gurur duymasinin
etrafindaki
sozleriyle anlatmaktadir:

istiyorum.
oranla

insanlara olan yansimasimi su

M26: Gururla ve mutlu olarak
paylastyorum  COMU  up  mezunu
oldugumu. Canakkale’de okumus

olmamn her tiirlii giizel yamim anlattigim
icin ¢evremden de genelde giizel doniitler
alyyorum. Zaten stirekli olarak her olayda
o gibi durumlari Canakkale 'deyken nasil
yaptigimizi anlatirken buluyorum
kendimi. Hayatimin en giizel zamanlarini
Canakkale’de gegirdigim igin ve onemli
deneyimleri Canakkale’de edindigim icin

cok mutluyum.
M29:  Oncelikle  okulumun  adin,
Canakkale’'mi ~ her  zaman  gururla

soyliiyorum. COMU tip mezunu olmak,
ashinda biiyiik bir ailenin parcasi olmak
demek benim icin. Adint her duydugumda
heyecanlanmak demek. Her zaman
minnetle anmak demek. Evet yeni bir
fakiilte ve su an gelismekte olan bir
fakiilte ve bazi eksiklikleri de mevcut.
Ama disarya yani diger fakiiltelere ve
mezun olan meslektaslarima baktigimda
benzer sorunlarin diger fakiiltelerde de
oldugunu fark ettim. COMU'niin farkiysa
gelismek i¢in ¢abalayan ¢ok kiymetli
hocalarimiza sahip olmasi.

2.  Egitimim

Mezunlarin ~ mezuniyetleri ~ ve  goreve

baglamalari, hizmet sunmalan ile aldiklar

egitim  {izerinde diistinmiis olduklar

anlasilmaktadir. Ciinkii mektuplardaki bazi

ifadeler aldiklar1 egitim iizerinde sorgulama
10



sonuclart diizeyindedir. Bu kategori altinda
ortaya cikan kodlar Sekil 2°de gosterilmistir.

Travma ve yogun bakim bilgi eksikligi,
ambulans doktoru olarak c¢aligmada bilgi
eksikligi, pratik egitimlerin yetersizligi, hastaya
yaklasim egitiminin yetersizligi, yeterli beceri
edinememis olmak, egitimin teorik agirlikli
olmasi, temel bilimlerde 6grenilenlerin
klinikteki Onemini anlayamama, egitim ile
glinlik yasam arasindaki uyumsuzluk, her
hekim adaymin egitiminde bir an 6nce hasta ile
eksiklik, 6n hekimlik
stiresinde hastalarin tam olarak sorumlulugunu
alamamis olmak, fakiiltenin dgrencilerine ne

ic ige olmasindaki

olmamalar1 gerektigini 0gretmesi mezunlarin
egitimden yakinmalar1 olarak goriinmektedir.
Alinan egitim sonucunda mezunlarin hissettigi
yetersizligin COMUTF’nin degil, diger tiim
fakiiltelerin sorunu oldugu, baz1 stajlarin
yararliyken yararsiz birgok stajin da oldugu ve
bunlarin  kaldirilmas:1  gerektigi, fakiiltenin
ogrencilerine yeterli egitim verdigi ve deneyim
kazandirdigi, diger fakdiltelerden mezun
hekimlerin heniiz regete dahi yazamadiklari
yoniinde degerlendirmeler de yapilmustir.
COMUTF’nin verdigi egitim diizenlenmesi
gerektigini belirten mezunlar olmustur.
Bir mezun c¢aligma hayatinda fakiiltedeyken
yasadiklari sorunlarm sadece COMUTF sorunu
olmadigi, genel olarak tip egitiminde yasanan
sorunlar oldugunu su sézleriyle belirtmistir:
M12: Fakiiltedeyken hepimizin sikdyet
ettigi seyler vardi ve bunlart kendi
alakali
elestirilerimizde sert
zamanlar oluyordu. Mezun oldugumda

okulumuzla olarak  goriip

oldugumuz

fark ettigim seylerden biri de ashnda
herkesin bdyle oldugu aci gercegiydi.
Canakkale Onsekiz Mart olarak aslinda
sansli oldugumuzu okurken de biliyor
olsam da tip egitiminin ¢ogu fakiiltede
stkantili  oldugu  gercegiyle yiizlesmek
agtkgast beni tizdii.
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Fakiiltede iyi egitim aldigmi diigiinen bir

mezunun sozleri soyledir:
M8: Oncelikle okurken hissetmesek de
cogu fakiiltedeki on hekimlikten daha
kaliteli bir acil intornliigii yapiyoruz.
Hayatinda  hi¢ iisye regetesi bile
yazmamis hekim arkadaglarim vard
goreve gittigim yerde. Bu agidan hizli
baki sistemi COMU acil intornliigiiniin
en yararlh uygulamalarindan. Ciinkii
calistigimz  yerde basit yesil alan
hastalarina bile miidahale edemiyor gibi
goziikmek size duyulan giiven ve saygi
acisindan olduk¢a olumsuz olur. Ancak
bunun yaminda tek basina nasil hasta sevk
edilecegini,

sevk  zincirinin, 112

komutasimin nasil isledigini, gelen sevki

kabul etme reddetme ile ilgili
vaklagimlari, sorumluluklar ve
haklarimizi  bilmiyoruz.  Fakiilteden
mezun olmadan bunlart  6grenmenin

olduk¢a onemli oldugunu diisiintiyorum.

Fizyoloji dersinde gordiigiimiiz solunum

hacim ve basin¢larimin sadece teorik bilgi

klinik
pratikteki yerinin dnemini 6grenciyken
anlayamayabiliyoruz.

Bazi mezunlar da aldiklar1 egitimde her stajdan

ayni fayday1 géremediklerini vurgulamistir:
M13: Mezun olali 1 yila yakin bir siire
oldu, bu keske sunu da
ogretselermiy dedigim ¢ok sey oldu.
Maalesef  fakiiltemizin  pratisyenlik
anlaminda

olarak unutulmasindansa

stirede

ogrettiklerinin yeterli
olmadigim diigtiniiyorum. Bu konuda bize
en ¢ok yardimci olan, hastayr ve
uygulamalar bize birakip bize hekimlik
ozgiivenini astlayan en iyi brans acil tip.
Yeterli hissetmedigim konulardan biri:
cocuk hastalar. Periferde c¢ocuk hasta
sayimiz - ¢ok  fazla ve inamn ilk
geldigimizde basit bir iisyeye bile ne
yvaziulyyordu diye diisiindiigiim ¢ok oldu.
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Kendime giivenmek
isterdim (n=1)

Korkuyordum (n=1)

Kaygilandim (n=1)

Yeterli degilim (n=1)

En iyi yanin bulundu-
gun schirdi (n=1)

Tip egitimim hayal
kirikhigi oldu (n=1)

Birgok eksikle mezun
oldugumu hissettim
(=1)

Senden mezun olmak
bana gurur hissettirme-
di (n=1)

Yetersiz olmak bize
olan giiveni azalttt
(n=1)

Fakiilten iyi egitim ve-
riyor, sanshsin desinler
isterdim (n=1)

\V
7/

\

Fakiiltemden gurur
duyuyorum (n=6)

N

Kendimi fakiilte
ailesinde goremiyorum
(=1)

Meslegime hayranhigi-
mi kaybettim (n=1)

Meslege baslangigta
zorlandim (n=1)

Kendimi olduk¢a
yeterli hissediyorum
(n=1)

Geribildirimlerimize
stirekli deger verdin
(n=1)

COMU’lii olmak bir
guru kaynagi degil
(n=1)

Mezuniyetimde ken-
dime giivenim tamd1
(n=1)

Cok diisiik 6zgiivenle
mezun oldum, bir yer-
de sorun var (n=1)

Canakkale’yi 6zliiyo-
rum (n=1)

Mesleki olarak ¢cok
zorluk ¢ektim (n=1)

Sekil 1. Mezunlarin hissettigi duygular (kodlarin sdylenme sikligi merkezde yer alan kategoriye yakinlig belirtir)
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Hekimlerin sadece hastanede c¢alismadigi,
ambulans doktorluguna da atanan pratisyen
hekimler oldugunu belirten mezunlar, bu
gibi egitimlerin 6grencilik yillarinda eksik
kaldigini diistinmektedir.
MO: Sudan ¢iknug baliga dondiim, ¢iinkii
su an ¢alistigim ambulans doktorlugu ya
da komuta kontrol merkezi ile alakali
herhangi bir egitim almadik, bir ziyarette
bile bulunmadik. Etrafimdaki bagka
tiniversitelerden mezun olan doktorlarin
¢ogu bu kurumlara da gitmigler ve en
azindan igleyis hakkinda bilgi sahibi
olmuslar. Umarim intorn senesine eklenir
ve hichbir sey bilmeden atanmis olmaz
meslektaslarimiz.
Ulkemizde tip egitiminin geldigi noktada
yasanan sorunlara da deginen mezunlar
olmustur.
M30: Agikcast artik her giin mantar gibi
tiireyen yeni tip fakiilteleri varken koklii
birka¢ okuldan mezun degilseniz kimse
nerden  mezun  oldugunuzla  pek
ilgilenmiyor. Bunun oniimiizdeki yillarda
daha ¢ok hissedilecegini diigtiniiyorum.
Ayrica sisirilmis kontenjanlar sayesinde
mezun sayisi gitgide arttikca buna bagh
diisecek olan kalite tiim meslegin itibarin
etkileyecek. Belki de zaten amacin bu
oldugu gibi karamsar bir diisiinceye
kapilmamaya ¢aligiyorum.

3. Hocalarim

Mezunlar 6grencilik  yillarin1  hatirlayarak,
egitimlerinde 6nemli bir gérev listlenen §gretim
tiyelerine (hocalarina) dair disiincelerini de
paylagmustir. Bu kategori altinda ortaya cikan
kodlar Sekil 3’te gésterilmistir.

Ogrencilerin  bilgi ve becerilerini arttirma
yolunda bazi Ogretim {iyelerinin  gereksiz
ayrintiya  girdigi  belirtilmistir.  Mezunlar,
dgrencilik yillarinda COMUTF’de etikten sikca
bahsettigi halde etik davranis sergilemeyen,
Ogrencilere mobbing uygulayan, &grencileri
kiiglimseyen, egitime deger vermeyen bazi
klinisyen egiticiler, fakiilteyi sadece yiikselmek
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icin bir basamak olarak goren, egosu ¢ok
yiksek, en ¢ok da mesleginin hakkin
veremeyen bazi hocalarinin da bulundugunu
ifade etmistir. Hocalar1 hakkinda daha olumlu
diisiinen, 6grenciye ¢ok deger veren hocalarin
da oldugunu belirten mezunlar da olmustur.
Her ne kadar hekimlik rolleri olsa da hocalarinin
ogrencileriyle de ilgilenmesini isteyen bir
mezun, referans mektubu lazim oldugunda
yasadigi zorlugu su sozleriyle aktarmigtir:
M1:  Ornegin  ben  3.simftayken
yurtdisindaki tam 200 klinige mail attim
gozlemci olarak yaz tatilinde gidebilmek
icin. Tiim masraflart kendim
karsilayacaktim. Geri doniis yapan klinik
sayist  ve cevaplart gercekten igler
acisiydi. Referans mektubu rica ettigimde
veren sadece tek bir hocam oldu. Bence
destek olan hoca sayimizin ‘orda ne igin
var’ diye soran hoca sayimzdan daha
fazla olmasi gerekir.
Bazi hocalarin yeterlik diizeylerini olumlu
bulan bir mezun, bu hocalarin pesinden kogsmak
gerektigini 6nermektedir:
M3: COMU ekolii olan bir okul degil.
Hocalardan egitim anlaminda yetersiz
olan da var, kendini yiikseltmek amaciyla
basamak olarak kullananlar da. Sansimz
varsa ytikselecek olan hocalar: yakalar,
onlardan bir seyler kapar ve mezun
olursunuz.
Bir mezun  hocalarmin  {iniversitesine,
fakiiltesine ve Ogrencilerine daha cok sahip
¢ikmast gerektigini su sozlerle anlatmistir:
M10: Tiptan olmayan kisilerin yorumu
Canakkale ¢ok giizel sehir seklindeyken
baska sehirlerde
meslektaglarimizin  yaklasimi  genellikle

okumus

“anladim” oluyor. Beni fakiilte suresinde
tizen baska bir sey var: Bazi hocalarimiz
gerek teorik derste gerek hasta basinda
bizlere hep “biz X iiniversiteliler ne giizel
ogrenirdik  bunlari,  sunlardan  biz
sorumluyduk, hocalarimiz soyle
ogretirdi, imkdnlarimiz séyle giizeldi, siz
var ya aslhinda tip okumuyorsunuz, sizinki
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kolay...” derdi. Oysaki o giizel gordiikleri
deneyimlerini bizim fakiiltemizde bizim
egitimimize katma sanslari  onlarin
elindeydi.

4.  Ogrenciler ve Mezunlar Ne Yapmal?
Mezunlar su anda fakiiltede Ogrenci olan
arkadaglari ve kendileri i¢in de 6dev ¢ikarmustir.
Bu 6devleri halen 6grenim goéren arkadaslarina
ve kendilerine yonelik yazmuglardir. Bu
kategori altinda ortaya ¢ikan kodlar Sekil 4’te
gOsterilmistir.
Fakiiltelerinin diizelmesini o kadar isteyen
mezunlar vardir ki, kendilerinin akademisyen
olmasi ve fakiiltelerine donerek gereken
diizeltmeleri yapmasi, ideal olam kendilerinin
yapmasi gerektigini belirtmistir. Halen 6grenim
gormekte olan 6grenci arkadaglarina seslenerek;
kendini yetistirmek isteyen hasta sorumlulugu
almaya caligir, uzmanlik egitimine ydnelmek
gerekir, dgrenilenlerin pratige donistiiriilmesi
gerekir, kendi kendine Ogrenme becerisi
edinmek gerekir, motivasyonu yiiksek tutmak
gerekir, Ogrencinin bilgi ve becerilerini
arttirmaya calisan hocalarin pesini birakmamak
gerekir, eksiklerinizi siz tamamlamalisiniz,
hastaya zarar vermemek Onceligimiz olmali
seklinde Onerilerde bulunmuslardir. Diger
yandan tip egitiminin zor ve stresli bir siireg
olmasindan yola ¢ikarak, 6grenci arkadaslarina
hi¢ korkmayin sandiginizdan daha hazirsiniz,
ogrenciligin tadinm1 ¢ikarin bigiminde seslenen
mezunlar da olmustur.
Birka¢ mezun, meslegine sahip ¢ikmanin ve
kendini gelistirmenin 6nemini su so6zlerle
anlatmaktadir:
M21: Bu yolun sonu nereye ¢ikar nerede
pes edip vazgegeriz, bir gazete sayfasina
ailemiz hiiziinlii bir ilan mi verir tam o
anda bir baska yol arkadagsin bilime 151k
mi  tutar bilmiyorum. Yasadiklarimiz,
yasayacaklarimiz sadece bir
COMUliiniin drami degil. Emin ol bir
avug yalmz degiliz. Bildigim sey sen
gibiler olmazsa diinya yaganmaz olacak.
Sesini ¢ikarmazsan, direnmezsen birileri
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haksizliga ugrayacak ve sen bir hekim
olarak oliimle yasam arasimdaki ince
cizgide hep dans ediyor olacaksin.
Emegine, diline, aklina, bilime dayanan
giiclerine, ailenden gelen giizel ahlaka,
oniinii  aydinlatan  ekol  hocalarimin
emeklerine bir nebze bunlari yazan bana,
vicdamna ihanet etme. Yiiziinde sicak
giiliimsemenle kal.
M24:  Mezun olacak  arkadaslara
tavsiyem sunlar;, her firsatta EKG
cektiginiz hastamn EKG sini bilen biriyle
birlikte degerlendirmeleri. Acil serviste
daha efektif ¢alismalari, kirmizi alan
miidahalelerinde entiibasyon,
defibrilasyon ilag¢ uygulamalarin bizzat
kendilerinin  uygulamasi.  Pediyatrik
popiilasyon i¢in  klinik  becerilerini,
muayene  sekillerini, ilag  dozlarim
uygulamalar,  ellerinden  geldigince
gelistirmeleri. Bol bol entiibasyon,
parasentez  yapimina katilmalart,
periferde islerine ¢ok yarayacaktir.
Atanmadan ~ dnce  tamilara  gore
kendilerine  ait  regete  oOrnekleri
belirlemelerini  de tavsiye ederim,
acemilik  doneminde  onlarnt  ¢ok
rahatlatacaktir.

Bazi mezunlar da 6grencilik yagsaminin

ve tip okumanin stresinden olsa gerek su

anda Ogrenci olan arkadaslarina soyle

seslenmistir:
M18: Diizenli tekrar ve TUS a yonelik
calisma. Fakiilte derecesi istemiyorsaniz
kendinizi ¢ok yormayin, bilgilerin hepsini
unutacaksiniz.  Dershaneyle  tekrar
hatirlayacaksiniz. Hi¢ kasmaya gerek
yok. Mental saghginiz daha dnemli.
M16: Kendilerini biiyiik ve koklii
fakiiltelere gore yetersiz ve bilgisiz
hissetmesinler. Mezun olduktan sonra
etrafimizda gordiigiimiiz biiyiik
fakiiltelerden mezun ¢ogu kisiyle ayni
seviyede tip bilgimiz oldugunu hatta
cogundan bu konuda ileride oldugumuzu
fark ettim.
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5. T Egitimi Nasu Olmal?

Mezun olmak ve sonrasinda kazanilan mesleki
deneyimler “tip egitiminin nasil olmasi
gerektigi” lizerine de diisiinmeye neden olmus
olsa gerek, mezunlar bu konuda da séylemlerde
bulunmustur. Bu kategori altinda ortaya ¢ikan
kodlar Sekil 5’te gosterilmistir.

Mezunlar mesleki (klinik) beceriler egitimde
¢ok O6nemsenmesi, hekimlerin bir ekibin iiyesi
olacak bi¢imde yetistirilmesi, alacag: yetki ve
sorumluluklar konusunda hekimlerin daha etkin
mesleksel egolarin

gereken  Ozverinin

sekilde yetistirilmeleri,

asilmast, meslege

sunumlarinin
tamamryla

yansitilmasi, egitimde vaka

onemsenmesi, klinik dénemin
uygulama olmasi, mezun deneyimlerinden
halihazirda  &grenim

yararlanmalarinin saglanmasi, iletisim ve sosyal

gbren  dgrencilerin
beceriler konusunda daha iyi yetistirilmeleri
gerektigini belirtmistir.
Tip egitiminde hastaya miidahale ve hekimlik
mesleginin gereklerinin 6gretilmesinin disinda,
ekip tiyesi olma ve iletisimin 6nemini kavramisg
bir mezun diisiincesini $oyle 6zetlemistir:
M22: Kabul edelim ki tip egitimi icinde
¢ok da dile gelmeyen ancak gergekte son
derece hissedilir bir hiyerarsi sistemi soz
konusu. Ogrenciligimizde bu sistemin en
alt tabakasindayken mezun oldugumuzda
bir anda sistemin en tepesine adeta
isinlantyoruz. Herkesten emir alan bir
pozisyondan bir anda tiim sorumlulugu
tistlenen bir amir pozisyonuna gegiyoruz.
Ben sahsen bu adaptasyonu yasamakta
zorlandim. Ben kendimi liderlik vasiflart
konusunda  basarith  biri  olarak
tammlamama ragmen bu bocalamam is
arkadaslarim hissedilecek
olacak ki aralarindan
yonlendirmeye ¢alisanlar oldu. Belki de
bunlarin cogu yasayarak tecriibe edilecek
egitimimize bu

tarafindan
beni

seylerdir ancak tip
ongoriilerle eklenecek yeni programlar
adaptasyon siireglerinin daha yumugak
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ge¢cmesine katka saglar diye
diistintiyorum.
6. Cevredeki Insanlarin COMUTF

Hakkindaki Diigiinceleri
Mezunlar son kategoride calistiklari ortamlarda
ya da etkilesime girdikleri ¢evrede bulunan
insanlarin COMUTF hakkindaki diisiincelerini
aktarmistir. Bu kategori altinda ortaya ¢ikan
kodlar Sekil 6’da gosterilmistir.
Bazi mezunlar kendilerinin COMUTF’yi
fazlasiyla benimsedigi i¢in ¢cevredeki insanlarn
COMUTF hakkinda olumlu  konustugunu,
sergiledikleri hekimlik becerilerini gorenlerin
COMUTF’nin kaliteli bir
olabilecegini diisiindiiklerini belirtmistir. Daha
olumsuz diisiinceler de belirtilmistir. Ornegin,
senin hakkinda iyi diisiinmiiyorlar, egitimini
begenmiyorlar, seni bilmiyor ve tanimiyorlar,
fakiilte olarak seni degil de bulundugun sehri
begeniyorlar, egitiminle insanlarin ilgisini
cekmiyorsun gibi diisiinceler belirtilmistir.
Bir mezun gevresindeki insanlarin COMUTF
hakkindaki diisiincelerini sdyle 6zetlemistir:
M10: Tiptan olmayan kisilerin yorumu

egitim  vermis

Canakkale ¢ok giizel sehir seklindeyken
baska sehirlerde okumus
meslektaglarimizin  yaklasimi  genellikle
“anladim” oluyor.
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Travma ve yogun bakim
bilgisi veremedin (n=1)

Fakiilte ambulansta
galismaya doniik egitim
vermedi (n=1)

Pratik egitimin ¢ok yeter-
sizdi (n=1)

Hastaya yaklagim ko-
nusunda yetersiz egitim
aldik (n=1)

Yeterli beceri edinemedik
(n=1)

Egitim teorik yogunluklu
(n=2)

Birkag yararh stajin var-
d, yararsizlar kaldirilmah

/ (n=6)
\ Fakiilte deneyimlerimiz

ve egitimimiz yeterliydi
(n=6)

Teorik egitim agirhkh

egitim aldik (n=1)

Temel bilimlerin klinik-

teki 6nemini anlamamizi

saglamadin (n=2)
Okulda degil meslektas-
tan dgrendik doktorlugu
(n=4)

Egitim yetersizligimiz fa-
kiiltemin degil up fakiilte- [*
lerinin de sorunu (n=7)

Egitimle yasam uymuyor,
fakiilte bunu dgretemedi
(n=3)
Kendimize giivenmemizi
saglayacak egitim alma-
hydik (n=2)
Ogrenciyken bir an dnce | | On hekimlikte tam hasta

Eksik kalan egitimler de
oldu (ambulans doktorlu- | | hastalarla i¢ i¢e olmahy sorumlul
&u gibi) (n=1) dik (n=1) (n=1)

Diger fakiilte mezunlar
regete bile yazanmyor
(n=3)

Verdigin egitim diizenlen-
meli (n=2)

Fakiilte bize ne olmama-
miz gerektigini ogretti
(n=1)

gu almahydik

Sekil 2. Mezunlarin aldiklari egitimle ilgili diistinceleri (kodlarin soylenme sikligi merkezde yer alan kategoriye yakinligi belirlemistir)
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Etikten bahsedip etik
davranmayan hocalarin var
(n=1)

Gereksiz ayrintilar 6greten
hocalarin var (n=1)

Ogrenciye mobbing yapan Ogrencilerini kiiciimseyen
hocalarin var (n=1) hocalarin var (n=1)

Egosu yiiksek hocalarm var
ki \

Meslegin hakkini vereme- ‘

yen hocalarin var (n=5) <+— HOCALARIM

Ogrenciye gok deger veren
hocalarin var (n=3)

Egitime deger vermeyen
birgok klinisyen hoca vardi
(n=1)

Hocalar icin fakiiltcmiz
sadece bir basamak (n=1)

Fakiilteyi degerli kilacak
hocalaridir (n=1)

I

Sekil 3. Mezunlarin hocalart hakkindaki diisiinceleri (kodlarin sdylenme sikligi merkezde yer alan kategoriye yakinligi belirlemistir)
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Akademisyen olarak
fakiiltemize gelmeli ve
diizeltmeliyiz (n=1)

Fakiiltemdeki hatalar biz
diizeltmeliyiz (n=1)

ideal olani biz yapmah-
yiz (n=1)

Kendini yetistirmek
istiyorsan hasta sorumlu-
lugu almalisin (n=1)

Uzmanlik egitimi pesin-
de kosun (n=1)

Korkmayin, sandigimz-
dan daha hazirsiiz (n=1)

Ogrendiklerinizi pratige
yansitmaya calisin (n=3)

N\

bé . b Kendi kendinize 63ren-
ME;iIII’NLAl}FE me becerisi edininb(n=6)

Yeterlisiniz (n=1)

Sekil 4. Mezunlara gore su anda 6grenim goren dgrenciler ve mezunlarin yapmasi gerekenler (kodlarin sdylenme sikligi merkezde yer alan kategoriye

yakimlig belirlemistir)

\ Ogrenciligin tadin gika-
rin (n=4)
Hig¢ kasmayin (n=1)

Motivasyonunuzu yiik-
sck tutmalisiniz (n=1)

Yeterliginizi arttirmaya
¢alisan hocalarin pesini
birakmaym (n=1)

Eksik kalanlari siz ta-
mamlamaya ¢alisin (n=1)

Hastaya zarar vermemek
onceliginiz olsun (n=1)

Tip Egitimi Diinyas1 / Mayis-Agustos 2021 / Say1 61

18



Mesleksel (klinik) beceriler
¢ok onemsenmeli (n=1)

Yetki ve sorumluluk almada
daha etkili yetistirilmeliy-

Etkili bir ekip tiyesi olacak
bigimde yetistirilmeliydik

dik (n=1) (n=1)
Tiv Szveti ist e < TIP ECITIMI NASIL » | Bumeslekte egolar s6z
1p Ozverl ister (n=1) OLMALIYDI? Komusu (0=1)

Vaka sunumlari tizerinden
yiiriitiilmeyen egitimin
anlami yok (n=1)

Klinik donem tamamen
uygulama olmali (n=1)

//\\

Mezun deneyimlerinden
ogrencilerin faydalanacag:
programlar yapilmali (n=1)

Dabha iyi iletisim ve sosyal
beceri egitimi alinmal
(n=1)
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Sekil 5. Mezunlara gore tip egitimi nasil olmaliyd: (kodlarin sdylenme sikligi merkezde yer alan kategoriye yakmligt belirlemistir)
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Ben seni ¢ok benimsedigim i¢in

— Senin hakkinda iyi diistinmii-

olumlu konusuyor yorlar
Egitimini begenmiyorlar (n=2)
Seni bilmiyorlar, tanimiyorlar
(n=5) \
~ CEVREMDEKI _
INSANLARIN COMUTF
HAKKINDAKI
DUSUNCELERI

A

Seni degil bulundugun sehri
begeniyorlar (n=9)
Doktorlugumu gérenler senin
verdigin egitimi begeniyor (n=3)

COMUlii olmak bir guru kayna- | |Egitiminle insanlarmn ilgisini
&1 degil ¢ekmiyorsun

Sekil 6. Mezunlara gére cevrelerindeki insanlarin COMUTF hakkindaki goriisleri (kodlarin sdylenme sikligi merkezde yer alan kategoriye yakinlig
belirlemistir)
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TARTISMA

Kendine giivenme istegi, korku, kaygi,
yetersizlik duygusu, COMUTF’ye aidiyet
eksikligi, meslegine yabancilasma, sadece

iniversitenin bulundugu sehre 6zlem, tip
egitimi hakkindaki hayal kirikliklari, bilgi ve
beceri eksikligi hissi, yeterlilik hissi, COMUTF
ile gurur duymama, yetersizligin getirdigi
giiven azalmasi, fakiiltenin ogrenci
geribildirimine verdigi énemden memnuniyet,
COMUTF’nin  verdigi iyi egitimden
memnuniyet, Canakkale’ye, mesleki olarak
yasanan zorluklar ama en 6nemlisi ve 6ne gikani
da  COMUTF’den  duyumsanan  gurur
mezunlarin  yasadigi duygular arasindadir.
Mezunlarin yeterlik, beceri, liderlik, baglilik,
giiven duygu ve diisiincelerine yonelik bir
arastirma da Ozmen ve arkadaslarn [29]
tarafindan yapilmistir. Arastrmada Giilhane
Askeri  Tip Akademisi (GATA) 2012
mezunlarinin hekimlik yapmaya hazir hissetme
durumu  %87,6 olmustur. GATA mezunu
olmaktan dolay1 her zaman gurur duyacagini ve
bunu her ortamda dile getirecegini ifade
edenlerin oran1 %85,5, askeri hekimlere giiven
ve yakinlarini hastaliklarinda onlara emanet
etme orani %89,6, egitim i¢in GATA tavsiye
orant %55,5’tir. Morrison ve Moffat Glasgow
[30] tip 6grencilerinde stres olusturan etkenlerin
kisisel problemlerden daha ¢ok aldiklar egitime
bagli olabilecegini belirtmistir.

Travma ve yogun bakim bilgi eksikligi,
ambulans doktoru olarak c¢alismada bilgi
eksikligi, pratik egitimlerin yetersizligi, hastaya
yaklagim egitiminin yetersizligi, yeterli beceri
edinememis olmak, egitimin teorik agirlikli
olmasi, temel bilimlerde Ggrenilenlerin
klinikteki Onemini anlayamama, egitim ile
ginlik yasam arasindaki uyumsuzluk, her
hekim adaymin egitiminde bir an 6nce hasta ile
i¢ i¢e olmasindaki eksiklik, 6n hekimlik
stiresinde hastalarin tam olarak sorumlulugunu
alamamis olmak, fakiiltenin &grencilerine ne
olmamalar1 gerektiini 0gretmesi mezunlarin
egitimden yakinmalar1 olarak goriinmektedir.
Alman egitim sonucunda mezunlarin hissettigi
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yetersizligin COMUTF’nin degil, diger tiim
fakiiltelerin sorunu oldugu, bazi stajlarin yararl
oldugu, ancak yararsiz bir¢ok stajin da oldugu
ve bunlarin kaldirilmasi gerektigi, fakdiltenin
ogrencilerine yeterli egitim verdigi ve deneyim
kazandirdigi, diger fakiiltelerden mezun
hekimlerin heniiz regete dahi yazamadiklar
yoniinde degerlendirmeler de yapilmustir.
COMUTF’nin verdigi egitimin diizenlenmesi
gerektigini  belirten mezunlar  olmustur.
Mezunlarin aldiklar1 egitimi yetersiz bulmalari,
egitim programinin iyi yapilandirilmadigim
(6grenim hedefleri, igerik vb.) diisiinmeleri,
kendilerini recete yazma gibi konularda yetersiz
hissetmeleri literatiiriin yabanci olmadig1, uzun
zamandan bu yana dile getirilen ve tizerine 6neri
gelistirilen sorunsallar arasindadir. Whitfield
tarafindan 1964’te gerceklestirilen arastirmada
mezunlar; yasamda sik goriilen hastaliklardan
cok nadir goriilen hastaliklarin &gretilmesi,
yetersiz bilgi ve beceri kazandirilmis olmasi,
uygulama ve deneyim eksikligi, uzmanhk
diizeyinde Ogretilmesi gereken bazi konularin
lisans diizeyinde (mezuniyet dncesi tip egitimi)
ogretildigi, regete yazmada dahi
yetersizliklerini belirtmistir [31]. Ozmen ve
arkadaglart [29] tarafindan yapilan arastirmada
GATA 2012 tp fakiiltesi
fakiiltenin iyi hekim yetistirme algis1 %81,3
olumlu, toplum lideri hekim yetistirme algisi
%62,5 olumlu, iyi yonetici hekim yetistirme
algist %60,5 olumlu olarak belirlenmistir. Bu
arastirma  sonuglarinda  da  fakiiltenin
egitiminden memnun olan mezunlar oldugu gibi

mezunlarinin

egitimi ¢ok yetersiz bulan mezunlar da vardir.

Ogrencilerin  bilgi ve becerilerini arttirma
yolunda bazi 6gretim iiyeleri gereksiz ayrintiya
girmistir. Mezunlara gore etikten sikga
bahsettigi halde etik davranig sergilemeyen,
Ogrencilere mobbing uygulayan, Ogrencileri
kiigtimseyen, egitime deger vermeyen bazi
klinisyen, fakiiltesi sadece yiikselmek i¢in bir
basamak olarak géren, egosu ¢ok yiiksek en ¢ok
da mesleginin hakkini veremeyen bazi hocalar

vardi  Ogrencilik  yillarinda COMUTEF de.
Hocalar1 hakkinda daha olumlu disiinen,
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ogrenciye ¢ok deger veren hocalarin da
oldugunu belirten mezunlar olmustur. Yaris,
Topbas ve Can [32], Firth [33] tip fakiiltesi
ogrencilerinin yagadigi olumsuzluklar arasinda
egitim aldiklan1 Ggretim dyelerinin  olumsuz
tutumlari oldugunu belirtmistir. Mayda ve
digerleri [34] tarafindan gergeklestirilen
arastirmada tip fakiiltesi 6grencilerinin 6gretim
iyeleri ve  diger personel olumsuz
davranislarindan yakinma diizeyleri yiiksektir.
Ogrencilerin =~ %70,8’1  dgretim  {iyelerinin
olumsuz tutumlarindan, %76.7’si asistanlarin
olumsuz tutumlarindan sikayetcidir.
Fakiiltelerinin diizelmesini o kadar isteyen
mezunlar vardir ki, kendilerinin akademisyen
olmasi ve fakiiltelerine donerek gereken
diizeltmeleri yapmasi, ideal olani kendilerinin
yapmasi gerektigini belirtmistir. Halen 6grenim
gormekte olan 6grenci arkadaglarina seslenerek;
kendini yetistirmek isteyen hasta sorumlulugu
almaya caligir, uzmanlik egitimine ydnelmek
gerekir, dgrenilenlerin pratige donistiiriilmesi
gerekir, kendi kendine Ogrenme becerisi
edinmek gerekir, motivasyonu yiiksek tutmak
gerekir, Ogrencinin bilgi ve becerilerini
arttirmaya caligan hocalarin pesini birakmamak
gerekir, eksiklerinizi siz tamamlamalisiniz,
hastaya zarar vermemek Onceligimiz olmali
seklinde Onerilerde bulunmuslardir. Diger
yandan tip egitiminin zor ve stresli bir siire¢
olmasindan olsa gerek, 6grenci arkadaslarina
hi¢ korkmayin sandiginizdan daha hazirsiniz,
ogrenciligin tadin1 ¢ikarin bigiminde seslenen
mezunlar da olmustur.

Mezunlar mesleksel (klinik) beceri egitiminin
de ¢ok Onemsenmesi, hekimlerin bir ekibin
tiyesi olacak bigimde yetistirilmesi, alacagi
yetki ve sorumluluklar konusunda hekimlerin
daha yetkin bir gekilde yetistirilmeleri,
mesleksel egolarin asgilmasi, meslege gereken
yansitilmasi,  egitimde  vaka
sunumlarinin  6nemsenmesi, klinik dénemin
tamamiyla uygulama olmasi, halen &grenim
goren Ogrencilerin mezun deneyimlerinden
yararlanmalarmnin saglanmasi, iletisim ve sosyal
beceriler konusunda daha iyi yetistirilmeleri

Ozverinin

Tip Egitimi Diinyas1 / Mayis-Agustos 2021 / Say1 61

gerektigini vurgulamustir. Ogrencilerin
eksikliklerini hissetmis olduklar iletisim, ekip
calismasi, liderlik gibi yeterlikler, ulusal ve
uluslararas1 pek ¢ok saygin kurum ve kurulug
tarafindan tamimlanmis ve uluslararasi diizeyde
kabul gormiis tip fakiiltelerinden mezun olan
ogrencilerden beklenen asgari temel yeterlikler
icinde yer almaktadir [35, 36, 37, 38]. Ozmen
ve arkadaslart [29] tarafindan yapilan
aragtirmada da GATA 2012 tip fakiiltesi
mezunlarinin fakiiltelerinin iletisimi iyi olan
hekim yetistirme algisinda %12,5 oramnda

olumsuz degerlendirmeye sahip oldugu
belirlenmistir.
Bazi mezunlar kendilerinin COMUTF’yi

fazlasiyla benimsedigi i¢in ¢cevredeki insanlarin
COMUTF hakkinda olumlu  konustugunu,
sergiledikleri hekimlik becerilerini gorenlerin
COMUTF’nin  kaliteli bir egitim vermis
olabilecegini diisiindiiklerini belirtmistir. Ancak
senin hakkinda iyi diisiinmiiyorlar, egitimini
begenmiyorlar, seni bilmiyor ve tanimiyorlar,
fakiilte olarak seni degil de bulundugun sehri
begeniyorlar, egitiminle insanlarin ilgisini
cekmiyorsun gibi daha olumsuz diisiinceler de
belirtilmistir.

SONUC
Calismaya mezunlarin  yazdiklar
mektuplarda aldiklar1 egitim ve fakiiltelerine
yonelik yapmis olduklari
elestirileri/degerlendirmelerin ¢ogunun agik,
yol gosterici ve iizerinde diisliniilmiis oldugu
goriinmekte ve bununla birlikte tip egitimiyle
ilgilenen, bu egitimden sorumlu olanlara degerli
veriler saglamistir. Fakiilteye yonelik kendine
giivenme istegi, korku, kaygi, yetersizlik
duygusu, fakiilteye aidiyet eksikligi, meslegine
yabancilasma, tip egitimi hakkindaki hayal
kirikliklar, bilgi ve beceri eksiligi hissi,
yeterlilik hissi, fakiiltenin verdigi iyi egitimden
memnuniyet duygulart 6ne ¢ikmustir. Bilgi
eksikligi, hastaya yaklagim  egitiminin
yetersizligi, yeterli beceri edinememis olmak,
egitimin teorik agirhiklt olmasi, temel bilim
klinik bilimler baglanti eksikligi, egitim ile
22
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ginlik yasam arasindaki  uyumsuzluk,
Tiirkiye’deki tiim tip fakiiltelerinde egitimin
sorunu oldugu, bazi stajlarin yararli oldugu,
ancak yararsiz bircok stajin da oldugu ve
bunlarin  kaldirilmas:  gerektigi, fakiiltenin
ogrencilerine yeterli egitim verdigi ve deneyim
kazandirdigi  diislinceleri  6ne  ¢ikmustir.
Mezunlar halen 6grenim gérmekte olan 6grenci
arkadaglarina seslenerek; kendini yetistirmek
isteyen hasta sorumlulugu almaya c¢aligir,
uzmanlk  egitimine yonelmek  gerekir,
Ogrenilenlerin pratige doniistiirilmesi gerekir,
kendi kendine &grenme becerisi edinmek
gerekir, motivasyonu yiiksek tutmak gerekir,
Ogrencinin bilgi ve becerilerini arttirmaya
calisan hocalarin pesini birakmamak gerekir,
hastaya
zarar vermemek oOnceligimiz olmali seklinde
onerilerde bulunmuslardir. Mesleksel (klinik)
becerilerin egitimde dnemsenmesi, hekimlerin
bir ekibin iiyesi olacak bicimde yetistirilmesi,
alacagr yetki ve sorumluluklar konusunda
hekimlerin daha etkin sekilde yetistirilmeleri,
mesleksel egolarin agilmasi, meslege gereken
yansitilmasi,  egitimde  vaka
sunumlarinin  6nemsenmesi, klinik dénemin
tamamiyla  uygulama  olmasi,
deneyimlerinden halihazirda 6grenim goéren
Ogrencilerin  yararlanmalarinin  saglanmasi,
iletisim ve sosyal beceriler konusunda daha iyi
yetistirilmeleri gerektigi mezunlarin 6nerileri
arasinda yer almugtir. Gerek mezunlarin
oOnerileri gerekse arastirmanin genel sonuglari
diistiniildiigiinde asagidaki Oneriler giindeme
gelebilir:

e Bilimsel, teknolojik gelismeye ve toplumsal
degisimlere paralel olarak tip fakiilteleri cagdas
saglik hizmet sunabilen hekimler yetistirmek
icin egitim programlarini  ve  §grenim
hedeflerini ulusal ve uluslararasi standartlar,
temel yeterlikler agisindan giincellemeli ve
egitimi bu gilincellemeye uygun olarak
yiirtitmelidir.

e Mezunlarin hissettikleri ve mektuplarinda
dile getirdikleri yetersizliklere dair kuruma,
egitim iliskin
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eksiklerinizi siz tamamlamalisiniz,

Ozverinin

mezun

programina,  egiticilere

degerlendirmeler/saptamalar fazlaca yer alirken
kendilerine iligkin 6zelestiriler ya da verdikleri
doniitler nispeten daha azdir. Oysa egitimin
odaginda olan  Ogrencilerin  kendisidir.
Mezunlarin kendilerine dair doniit vermede
zay1f kalmalar1 tip fakiiltesi 6grencilerinde; 6z
farkindalik, mesleki yeterlik algisi, kendi
O0grenmeleri lizerine diisiinme, biligsel esneklik,
0z yeterlik, 6z denetim, 6grenme sorumlulugu
alma, Ogrenme yaklasimi, motivasyon,
motivasyonel kararlilik, tutum gibi birgok
konunun siirekli arastirilmalara konu olmasi
gerekliligini bir defa daha ortaya koymustur.
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