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ıP EGİTİCİLERİNİN 

Üniversitelerin eğitim, araştırma, hizmet yü­
kümlülüklerini üstlenen öğretim üyesinin görevle­
ri de bu üç ana başlıkta düşünülmelidir (1,2). Kolayca 
anlaşılacağı gibi bu üç ana görev birbirleriyle çok ya­
kından ilgili, hatta birbirleriyle sıkıca bağlıdır . Biri­
nin aksamasının diğerlerini baltalayacağı da açıktır. 
Ancak üniversitelerde eğitim ve hizmetin sistema­
tik bilimsel araştırmalar ışığında yürüyeceği ve ge­
lişeceği göz önünde bulundurularak, araştırmanın 
üniversitenin birincil görevi olduğu unutulmamalı­
dır . Bununla birlikte, bu yükümlülükler içinde etki­
lediği kitleler bakımından eğitim, tarih boyunca ve 
günümüzde en can alıcı noktayı oluşturmaktadır. Fa­
kat günümüz koşullarında, ülkemizde ve dünyada öğ­
retim üyesinin araştırıcı ve hizmet verici özellikleri 
ağırlıklı olarak ele alınmakta ve öğretim üyesi seçil­
me kriteri sayılmaktadır. Eğitici kimliği ise önem­
senmemekte, kimi zaman fazladan yüklenilmiş bir 
iş olarak algılanmaktadır. Oysa geleceğin şekillen­
dirilmesi olan öğrencilerin eğitimi, belki de öğretim 
üyesinin yaşamı boyunca en çok verim aldığı uğraş 
alanıdır. Ayrıca eğiticilik yapmak için büyük para­
larla sağlanan araç-gerece de gerek yoktur. Az enerji 
ile çok iş yapabileceği tek alandır eğiticilik, öğretim 
üyesinin. 

Öğrencilere, vücut hakkında yararlı bilgilerin öğ­
retilmesini; deneyim ve bulguların kritik yargılaması 
ve sonuç çıkarılması alışkanlığını; sağlık ve hasta­
lık problemlerinin çözümünde akıllıca yargılama ve 
bilgileri kullanma yeteneğinin geliştirilmesini sağ­
layan tıp eğitimi, yöntem bakımından tarih boyun­
ca çeşitli aşamalardan geçmiştir. 19. yüzyılda tıp 
eğiticilerinin kişisel öğrencilerine doktor olmayı 3-7 
yılda öğrettiğini ve eğiticiyle geçirilen uzun zaman 
içinde deneyimlerin gözlemi ve tekrarlanması sonu­
cu mesleki bilgilerin elde edildiğini görüyoruz. 20. 
yüzyılda ise tıbbi bilgilerin genişlemesi, öğrenci sa­
yısının artması sonucu tıp eğitiminde daha karma­
şık bir yapılanmaya gidilmiştir. Daha ekonomik olan 
ve çok sayıda öğrenciye ulaşan konferans ve göster-
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me sistemi geliştirilmiştir (3). Ancak günümüzde 
bu sistemin de sorunları ortaya çıkmış; sistemi ge­
liştirmek ve daha iyiye götürmek için düzenleme­
lere gerek duyulmuştur. Kişisel (teke-tek) eğitime 
yönelim, öğrencinin aktif olarak kendi eğitimine 
katılması ve yaşam boyu gelişen bilgilere paralel bu 
eğitimi sürdürmesi fikri ortaya atılmış ve belli mer­
kezlerde probleme yönelik tıp eğitimi denen sistem 
uygulanmaya başlanmıştır (4,5,6,7). Bu süreç için­
de tıp eğiticilerinin eğitimi, bu konudaki diğer ağır 
ve ivedi çözülmesi gereken sorunlar yüzünden ele 
alınamamıştır. Eğitim sorunlarının tartışıldığı 

Edinburg (1988) toplantısından sonra yayınlanan 
bildirgenin 5. maddesi, ilk kez öğretim üyelerinin 
eğitici kimliği kazanacak şekilde eğitilmelerini ön­
görmektedir (8). Bu nedenle gelişmiş ülkelerde öğ­
retim üyesinin eğitici kimliğini değerlendirmek ve 
geliştirmek için tıp fakülteleri yapısı içinde tıp dı­
şı ve tıp kökenli bilim adamlarının yer aldığı tıp eği­
timi bilim dalı kurulmuştur. Bu bilim dalı hem 
öğretim üyesinin eğitici kimliğini değerlendirmek 
geliştirmek için çeşitli geri beslekleri (feed-back), 
kurs ve yayınları öğretim üyesine sunmakta; hem 
de tıp eğitimi programlarını, içerik ve veriliş biçi­
mini düzenlemekte, geliştirmektedir . Oysa ülke­
mizdeki tıp fakültelerinde henüz bu tür kurumlar 
ve gelenekler yoktur. Ayrıca geleneksel pasif eği­
tim sistemimizde, ilk ve orta eğitimde eğiticilerin 
pedagojik eğitimi zorunlu olduğu halde, yüksek eği­
timde böyle bir zorunluluk da söz konusu değildir. 
Eğitici odaklı ve eğiticinin her şeyi belirlediği pa­
sif eğitim sistemiyle o güne dek eğitilmiş kitle, üni­
versite eğitiminde pedagojik eğitimden yoksun bir 
eğitici grubuyla başbaşa kalmaktadır. Tüm görev­
lerini bilimin ışığında, bilimsel ilkeler doğrultusun­
da yapması gereken öğretim üyesi; eğitim biliminin 
katkılarından yoksun kalmaktadır. Özellikle göre­
ve yeni başlayan öğretim üyeleri, bu nedenle gerek­
siz bir çok sıkıntılar çekmektedir. Bilginin 
içeriğinden bağımsız olarak, veriliş biçimi ölçme ve 
değerlend~rmesi olan pedagojik yapılanma, öğretim 
üyesinin kişisel yeteneğine bağlı olarak yıllar için­
de gelişmekte (veya gelişemernekte); bu önemli 
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görev öğretim üyesinin inisiyatifine bırakılmaktadır. 
Bu noktada "bilen öğretir" yarılış fikri egemen 
olmakta, pedagoji (eğitim-bilim) biliminin verileri 
göz ardı edilmektedir. Ayrıca tıp fakültelerinde öğ­
renciye verilen "eğitimdir", tıbbi bilgilerin öğre­
timi değiL. Bu durumda ise, öğretmenliğe eğiticiliği 
katan; öğrenciyle iletişim, etkileşim, onu yönlendir­
me öğretim üyesinin kişiliğinde önem kazan­
maktadır. 

Eğiticinirı herşeyi, belirlediği, pasif eğitim siste­
mimizde tıp fakültesi öğretim üyelerinin pedagojik 
yapılanmasının, tıp eğitimi sorunlarına büyük ölçü­
de çözüm getireceği açıktır. Pedagojik yapılanmayı 
sağlayacak bir kurs programı, Ankara Üniversitesi, 
Tıp Fakültesi, Aktif Eğitim Grubu tarafından "Eği­
ticilerin Eğitimi" başlığı altında projelendirilmiş­
tir(9). Bu kursta ön fikir olarak; eğitim bilimlerine 
giriş, öğretim ilke ve yöntemleri, eğitim psikolojisi, 
eğitim sosyolojisi, eğitim araçları ve iletişim, insan 
ilişkileri, ölçme ve değerlendirme, öğrenme psikolo­
jisi konuları yer alabilir. Ancak uzun bir süreçte tıp 
eğitimi sorunlarına kalıcı-akılcı çözümler bulmak ve 
eğitimin geliştirilmesi, ilerlemesini sağlamak için; 
tıp eğitimi bilim dalının Türkiye'de kurulması zo­
runludur. 

Ederi : 47.000 TL. 
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