Tiirk Tabipleri Birligi
Ankara Tabip Odasi Egitim Biirosu Calismasi

Tip Egitimi

GIRIS

Egitim belli bir amaca ulagsmak igin bilingli ve dizenli bir sekil-
de kisilerin davraniglarini degistirme siirecine denir. Daha 6zlu bir ta-
nimla, egitim Uretim igindir.

Egitimin 6zelligi, belli amaglara gore bigimlenebilir olmasindadir.
Bu amaglar da, diizenin altyapisal ozelliklerinden kaynaklanir. Ger-
cekten de gliniimiizde egitim, sanki diizenin gerek duydugu insan ti-
pini Uretmeyi Ustlenmis bir kurum gibidir. Bu nedenle de, altyapida
meydana gelen degisiklikler, egitim olgusunu derinlemesine etkiler.
Buna karsilik, bir Gst yapi kurumu olan egitim de, genis anlamda alin-
diginda, gelisen bilincin itici glict olarak, altyapida olusan degisim-
lere katkida bulunur.

Saglik hizmetleri( insanlarin biyolojik anlamda saglikli olmala -
rina c¢alisir. Ancak biyolojik anlamdaki saglik, ne ekonomik ne de
sosyal, kiiltirel ve siyasal yapilardan ayri disinilemez. Saglik hiz-
metlerini yerine getirecek olan insan gucini egitiyorken de, salt bi-
yolojik plandaki sorunlar degil, onun etkilenegeldigi ekonomik, sos-
yal, kulturel ve siyasal kosullan da gézardi etmemek gerekir.

Olkemizin altyapisal dzellikleri egitim kurumunu hem nicel, hem
de nitel dlgekte belli kaliplara uydurmustur. Ekonominin niteliksiz
emekle calisir 6zellikte oldugu geri kalmis kapitalizmde, egitim de,
diizenin gereklerine goére bigimlenir. Bu nedenle llkemizde, egitim,
ricel olarak tabana yayilmamistir. Yapilan egitim de her diizeyde, ki-
siyi daha verimli ve bilingli olmaktan ¢ok, daha kolay gudilip, daha
da kolay sémirilen 6zelliklerle donatmaktadir. Bunun nedeni de egi-
tim olgusunun verilis bigimiyle, diizenin koruma araci haline geti-
rilmis olmasidir.

Tip egitimi de, bu genel egitim yapisindan ayri disiinilemez. Sag-
lik hizmetlerini gotiirecek insan gicu uretilirken, yapilan egitim dyle-
sine soyut hale getirilmistir ki, bu egitimden g¢ikan saglik elemanlari
salt biyolojik diizeydeki sorunlari ¢ozmeye alistiriimis, bu bile yeter-
siz yapilmistir. Bu biyolojik yapi, etkilendigi ekonomik, sosyal, kil-
turel ve siyasal kosullardan ayri olarak distintlmustir.

Sonucta, saglik olaylarini salt biyolojik planda goren bir insan
glicu uretilmistir. Bu ise bir yandan, tip egitimi agisindan sorunlar ge-
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tirirken, bir yandan da, ilkemizin saglik sorunlarinin g¢éziimleneme-
mesinde temel etkenlerden biri olmustur.

Bu nedenle 6nce, Ulkemizdeki saglk sorunlarini ve bu sorunlar-
da hekimin payini kisaca saptamakta yarar var.

Yalniz bu konuya girmeden bir noktayi belirtmek gerekir: Ulke -
mize iliskin istatistiksel verilerin ¢ok yetersiz olmasi nedeniyle birgok
konuda geg¢mis yillara ait, nispeten saglikli sayilabilecek arastirma-
lara basvurduk. !

TURKIYE'NIN SAGLIK DUZEYI
Bir ulkede saglik dizeyinin saptanmasinda bazi evrensel 6lgut-

ler kullanilir. Bunlar iginde Bebek Olim Hizi ile 0-4 yas grubunda
Olim Yizdesi en sik basvurulan ikisidir.

Tablo 1 : Tiirkiye’de Gocuk Oliimleri ve
Diger Ulkelerle Kiyaslama

0-4 yas grubunda Bebek Oliim Hizi
oliim yiizdesi (Bin canh dogumda)

Tirkiye

Kirsal 54.9 168

Kentsel 38.8 113

Toplam 50.9 153
Isveg 1.4 12
Bulgaristan TR AT T I AR
Yunanistan 7.6 32
Filipinler 41.8 71

Kaynak: Heperkan, Y. ve arkadaglari — Tiirkiye Nifus Arastirma-
larindan Elde Edilen Hayati Istatistikler, Hifzissihha
Okulu, SSYB, 1970.

Bu konuda basvurulan bir diger 6lgit de, yagsa 6zel 6lum neden-
leridir. Ama llkemizde, 6lim nedenlerinin saptanmasindaki nicel ve
nitel yetersizlikler nedeniyle guvenilir bir 6l¢it olmaktan ¢ikmaktadir.
Yine de varolan verilere bir gz atmakta yarar vardir.
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Tablo 2 : Tiirkiye’de 1970 Yilinda Il ve iige Merkezlerinde
0-4 Yag Grubu Cocuklarinda Oliim Nedenleri

Hastaliklar Sayi Yiizde
Erken Neonatal 7715 21.8
Geg¢ Neonatal 4113 11.6
Dogum travmalari 789 6.7
Infeksiyonlar 4697 39.7
Diger 6342 53.7
Post Neonatal 17322 48.9
1-4 Yas Grubu 6231 1.7
Pnémoni 12052 51.1
Enterit 6732 271
Kazalar 686 2.9
Beslenme Yetersizligi 241 1.0
Diger 4205 17.9
Toplam 35381 - 100.0
Kaynak: Hayati Istatistikler — |l ve lige Merkezlerinde Olimler

(1970), Devlet Istatistik Enstitisi, Yayin No. 642 (1972).

Tablo 3 : Tiirkiye'de ll ve iige Merkezlerinde 5 Yasindan
Yukan Niifusta Oliim Nedenleri

Hastaliklar Sayi Yiizde
Kalp hastaliklari 27251 39.4
Neoplazmlar 7.205 10.4
MSS damar lezyonlari 5.710 8.3
Kazalar 4.225 6.1
Infeksiyon hastaliklar 3.739 5.4
Pnémoni 1.435 2.1
Siroz 777 1.1
Adam oldirme T 1.1
Nefrit ve nevroz 688 10
Diyabet 684 1.0
Diger 16.683 241
Toplam 69.175 100.0

Kaynak: Hayati Istatistikler — DIE Yayin No. 642 (1972).
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Ayrica; Kaba Dogum Hizi ; : Binde 40
Kaba Olim Hizi : Binde 15
Nifus Artisi : Yuzde 2,5
Dogusta Beklenen Yasam Suresi :
Erkekte 51.1 yil
Kadinda 58.9 yil

(Kaynak: Nufus Arastirmasi, 1966-67)
HEKIM GORUNOMO
1976 verilerine gore Turkiye’deki hekim sayisi 20.668'dir. Bun-
larin 12.394'U (% 59.2’si) uzman, 8474’u (% 40.8'i) pratisyendir.
(Kaynak: TOB Biilteni 1976, Sayi: 9-10).

Tablo 4 : Yerlesim Yerlerine Gore Hekimlerin Dagihmi (*)

Tiirkiye’de tiim

Yerlegim Hekim Hekim Niifusun dagilimi
yeri sayisi yiizdesi (Yiizde)

lige ve kéyler 132 13.4 68.0

U¢ biyik il 607 61.4 5.2

Diger 64 il 249 25.2 26.8
Toplam 988 100.0 100.0

Kaynak: Health Manpower Planning in Turkey, C. E. Taylor, R. Diri-
can and K. Deuschle, The John Hopkins Press, 1967.
(*) % 10’luk 6rneklemede.
Hekimlerin yurt diizeyindeki daglllmlna bakarsak, uc buyuk ilde
yigilma goze ¢arpmaktadir. oabes
1973 yiliyla bir kar§|ia§t|rma yapacak olursak bu dagilimin kent-

Tablo 5 : Kentlere Gore Hekim ve Yatak Dagilimi

Hekim sayisi Hasta yatagi sayisi
e o LS. (yiizde)
Ug biyiik 69.2 44.6
Diger 64 il 30.8 55.4

Kaynak: lbrahim Yasa, Tiirkiye’'nin Toplumsal Yapisi ve Temel Sorun-
lari, 1973.
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Bu dagihimin ekonomik nedenlerine egilirsek, u¢ buylk ilde or-
talama yillik ev halki gelirinin diger yerlesme yerlerine gére daha
yliksek oldugunu géruriz.

Tablo 6 : Yerlesme Yerlerine Gore Yillik Ortalama
Ev Halki Geliri (1971)

Ortalama yilhk
Yerlesme Yerleri ev halki geliri
U¢ Biyik | 26.470
50.000 den ¢ok nufuslu Kentlerde 10.700
15.000 - 50.000 arasi nufuslu kentlerde 11.482
2000 - 15.000 arasi nufuslu Kentlerde 9979
2000’den dustuk nifuslu Kentlerde 8181

Kaynak: E. Kongar; Turkiye’nin Toplumsal Yapisi, 1976.

Hekim basina disen nifus yoninden kentler arasinda bir karsi-
lagtirma garpici degerler vermektedir.

Tablo 7 : Kentlerde Hekim Basina Diigen Niifus

] Hekim bagina diisen niifus
Ankara 533
Istanbul 513
Izmir 724
Adiyaman 16.465
Nigde 17.728
Yozgat 17171

Kaynak: Devlet Istatistik Enstitiisi, 1975 Istatistik Yilligi.
Bugiin Tirkiye’de 16 tane Tip Fakiltesi vardir ve yilda bin civa-
rinda hekim yetismektedir. 1973-1974 yilina iliskin sayilar asagida -
dir.
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Tablo 8 : Tip Fakiilteleri Ogrenci ve Mezun Sayisi (1973-74)

Fakiilte Ogrenci Sayisi Mezun Sayisi
Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi 1509 « 215
Ankara Hacettepe Tip Fakiiltesi 1250 120
Istanbul Universitesi Tip Fakiiltesi 1967 313
Ege Universitesi Tip Fakiltesi 1439 178
Erzurum Atatiirk Universitesi Tip Fak. 557 48
Ankara Univ. Diyarbakir Tip Fakiiltesi 337 47
Kayseri Gevher Nesibe Tip Fakultesi 199 ==
Istanbul Univ. Cerrahpasa Tip Fakiiltesi 1375 109
Istanbul Univ. Tip Fakiltesi Bursa 205 —
Antalya Tip Fakiiltesi 32 -
Samsun Tip Fakiltesi 17 —
Sivas Tip Fakiiltesi 20 —_
Eskisehir Tip Fakultesi 55 —_
Trabzon Tip Fakiiltesi 38 —_
Cukurova Universitesi Tip Fakiiltesi 180 —

Not: 1977 yilinda Edirne Tip Fakiiltesi’nin agilmasi ile tip fakiltesi sa-
yist 16’ya ¢ikmistir.. Mezun veren fakilte sayisi ise Kayseri, Adana,
Bursa Tip Fakiltelerinin mezun vermesi ile 10’a yiikselmistir.
Kaynak: Tirkiye Saglk Istatistigi Yilhgi, 1973-1974.

Aslinda Saglik Egitiminde daima planlama hedefinin altinda ka-

hnmistir.

Tablo 9 : Planlanan ve Gergeklestirilen Saglhk Yiiksek
Ogretiminde Geligme.

1970/71 1976/77 1977/78
3. Bes yillik planda 6ngori-
len o6grenci sayisi 2800 2810 3160
Gerceklestirilen 6grensi sayist 1200 2098 2160

Kaynak: N. Akar, «Yeni Tip Fakiilteleri Neler Getiriyor?», TOB Biilteni.
Eylul/Ekim 1977.
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OGRENCI :

S$imdi de kisaca Tip Fakiltesine giren 6grencinin nitelikleri iize-
rinde duralim. Gegen sene universite giris sinavina yaklasik 345.000
kisi girmis, ancak bunlarin yaklasik 70 bin kadari tniversiteye girme
alanagini elde etmisti.

Ogrencilerin baba mesleklerine gére bir dékimi yapiimak iste-
nirse;

" Tablo 10 : Ogrencilerin Baba Meslekleri. (% olarak)

Bu ¢agda
Okul okuyan tarim isci serbest memur
Ik 73 59 19 15 7
Orta 19 — — — —
Lise 9 — o - =
Aniversite 3 17 8 33 42

Kaynak: Sosyalizme Giris. J. Moch’tan geviri. Ozgiin Yayinlari. 1974

Burada goruldigu gibi tarim kesiminde Universiteye girme sansi
azalirken serbest meslek sahipleri ve memurlarda artmaktadir. 1974-
75 déneminde yluksek 6grenime basvuran égrencilerin yapilan sosyo-
ekonomik ¢b6zimlemesi de benzer sonuglari vermistir. Asagidaki tab-
lo, bir giftgi gocugunun Universite giris sinavina girebilme olasihgr 1
iken diger meslek gruplarinin ne oldugunu sergilemektedir.

Tablo 11 : Baba Mesleklerine Gére Universiie Giris Sinavina
Girme Olasiliklar

Sanayici Cocuklari 34.3 puan
Tuccar Cocuklari 9.9 puan
Memur Cocuklari 8.4 puan
Serbest Meslek Erbabinin Cocuklari 6.9 puan
Esnaf, Sanatkar Cocuklan 4.7 puan
Is¢i Cocuklar 2.8 puan
Ciftci Cocuklari 1 puan

Kaynak: Yiiksek Ogrenime Basvuran Ogrenciler 1974-75, Sosyo-
Ekonomik Coézumleme; D.P.T.
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Mesleklere gére genel gelir dagihmina bir géz atacak olursak;

Tablo 12 : Mesleklere Gore Genel Gelir Dagilimi (1976)

Meslek Gruplan Niifus Gelir Pay1 %
Blyuk Ticcar/Serbest Meslek

Yiksek Biurokrat 4.5 20.9
Kuglik Birokrat//Teknisyen

Kiglk esnaf/Zanaatkar 156 40.0
Isci ve Koéylu 80.5 39.1

Kaynak: E. Kongar, Tirkiye’'nin Toplumsal Yapisi, 1976.

1974-75'de yapilan Sosyo-Ekonomik ¢oziimlemeye goére Saglik
bilimleri gelir farki gézetmeksizin ilk tercih olmaktadir.

Ankara Universitesi égrencileri arasinda baba mesleklerine go-
re bir inceleme yapilmis ve su sonuglara varilmistir :

Tablo 13 : Ankara Universitesi Ogrencilerinin Baba Mesiekieri
(% olarak)

Memur - Subay 53.6
Esnaf - Tlccar 16.0
Buyuk - Orta Toprak Sahibi 1.5
Lscl 5.7

Kaynak: Cumhuriyet Gazetesi. 17/5/1974, S. 5.
Yine 1974-75 Sosyo-Ekonomik c¢oézuimlemesine gore Uinversite
sinavina girenlerin % 14.6’s1 kurs gérmektedir. Girenler arasinda kurs
gorenlerin yuzdesi konusunda asagidaki tablo aydinlaticidir.

Tablo 14 : Universite Hazirlk Kursuna Gitme Oranlan

Universite sinavini
Univ. Hazirhk Kursuna  ilk girigte kazanma
gitme oranlan oranlan K
Bogazigi ve Hacettepe U. % 76 % 37
Diyarbakir Tip F. 1976/77 % 42 % 58

Kaynak: 1) E. Dogramaci, Milliyet. 11/1977.
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Universiteye giren dgrencilerin biyiik bir kismi kent kékenlidir.
Asagida Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi’ne giren égrencilerin otur-
duklar illere gore dagilimi goérulmektedir.

Tablo 15 : Ogrencilerin Oturduklan illere Gére Dagilimlan
(10 Biiyiik i)

Istanbul 1
Izmir 2
Ankara 148 (% 58)
Adana 5
Bursa T
Gaziantep 2
Eskisehir 1
Konya 6
Kayseri 6
Samsun 4
Diyarbakir 1

Toplam : 176 (% 65)

Kaynak: S. Yumuturug. AUTF’ne girenler iizerine bir arastirma,
1973.

1976-77 yilinda Diyarbakir Tip Fakiltesi’ne giren 515 6grencinin
ayrisimi, 6grencilerin % 74’Unin Diyarbakir disindaki 29 ilden gel-
digini gostermistir. Yani bolge oOgrencileri Universitelerinden yeteri
kadar yararlanamamaktadir. Diger kentlerde iyi yetisme olanagini bu-
lan odrenciler onlarin yerini almaktadir. Kent kokenli 6grenciler belir-
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li beklentilerle Universiteye gelmekte ve bu ozellikleri egitim sirasin-
da ve sonrasinda etkili olmaktadir.

So6z gelisi tip fakiiltesine girerken buyilk 6lglide uzmanlagmayi
arzulamaktadirlar. Verilen egitim de uzmanliga 6zendirdigi icin oran
gittikgce artmaktadir.

Tablo 16 : Ogrencilerin Mezun Olduktan Sonra
Ne Yapmak Istedikleri

Ankete Katilan Doénem 1 Dénem 5
Tiim Ogrenciler  Ogrencileri Ogrencileri
Say1 Yiizde Say1 Yizde Sayi1 Yiizde

Pratisyen olup

serbest galismak 27 5.2 7 3.8 A 6.2
Uzman olup seibest
calismak 13.8 26.9 34 18.4 38 33.6

Universitede kalip

bitim adami olmak 107 20.6 40 27 25 221
Yurt disina gitmek 25 4.8 11 5.9 4 3.5
Sosyalizasyon uygulama-

sinda gorev almak 58 11.3 28 15.2 12 10.6
$imdilik bir fikrim

yok 136 265 5] 277 22 19.5
Diger : 22 4.3 13 6.5 5 4.4
Toplam 513 99.6 184 99.2 113 99.9

Kaynak: 1976-77 6gretim yilinda Hcattepe Universitesi Tip Fakil-
tesi 6grencilerine uygulanan anket.
Not: Toplam dgrenci sayisi 2046

Ankara Universitesi’nde yapilan bir ankette de :

Tablo 17 : Uzmanlagsma Egilimi

Kiz Erkek Toplam

Savi % Sayt % Sayt1 %

Uzmanlasmak istiyenler 36 26.08 87 ...:63.4. ,.123. 894
istiyenler 1 0.72 12 86913 9.4
Kararsiz — — 2 1.44 2 1.44
Toplam : 37, 268 101 . 73.16. 138 100.0

Kaynak: TOB Ekim 1977; Sayi 24-25
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Uzmanlasma egiliminin nedenleri konusunda asagidaki tablolar
aydinlaticidir.

Tablo 18 : Nicin Uzmanlasiyorlar?

Nedenler Hekimlerin %

Bir dalda basari kazanmak ve hastalara daha

yararl olmak 55.1
Uzmanin toplumdaki sayginliginin fazla olusu 115
Calisma kosullarinin iyiligi ve blyuk kentlerde

yasama olanagi 9.6
Daha bol kazancin elde edilmesi . 9.5
Gergek pratisyenligin, egitimin yetersizliginden

oturd olusamamasi 8.5
Diger nedenler 5.9

Kaynak: R. Dirican. TOB Bilteni. Mart/1977. Sayi: 18

Tablo 19 : Nicin Uzmanlasiyorlar?

Nedenler j Hekimlerin %
Fakiltede yeterli yetisememe inancindan dolayi 47.8
Meslegin ileri asamasi oldugu igin 30.4
Hem yetisememe inanci hem de meslegin ileri asamasi

oldugu igin 3.6

Akademik karier yapmak igin
Intisaslasmis hekimin kazanci fazla oldugundan
Saghk dizeni zorladigindan dolayi 18.2

Kaynak: N. Akar, S. Kaynak, M. Yuksel. Tip Fakilte d6grencilerinde
uzmanlasma egilimi Uzerine bir anket arastirmasi. TOB Biiteni. Ey-
lUl-Ekim/1977 Sayi: 24-25.
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Tablo 20 : Ogrencilerin pratisyen kalmama gerekgeleri.

Pratisyen kalmak istemeyenler
Ankete katilan
tiim ogrenciler Donem | Donem V
Say1 Yiizde Sayi Yiizde Sayi Yiizde

Turkiye'de halkin pratisyene

guveni olmadigi igin 50 11.0 13 10.8 = 8.2
Pratisyen olarak kentte yasamam

daha gili¢ olacagi igin 24 5.4 6 5.0 5 6.8
Bilgi dizeyimi gelistir -

meme olanak sag -

ianmadigi igin 68 37.3 33 27.5 28 38.3
Uzmanlik daha kazangli

oldugu igin 109 24.5 36 30.8 22 30.1
Digerleri 21 4.7 i 5.8 3 41
Toplam : 444 99.1 120 99.9 73 99.8

Kaynak: 1976-77 6gretim yilinda Hacettepe Universitesi Tip Fakiilte-
leri 6grencilerine uygulanan anket.

Uzmanlasma egiliminin ekonomik nedenlerine daha sonra degi-
necegiz.

OGRETIM UYELERI :

Turkiye'de Tip Fakiltesi 6gretim Uyesinin baslica g niteligi var-

dir: Bilim adamhgi, hekimligi, 6gretmenligi. Simdi bunlara kisaca bir
g6z atalim.

Bugin dianyanin ekonomik yonden glclu devletleri, ekonomi ala-
ninda oldugu gibi, bilgi alaninda da tekellesmeye ydnelmislerdir. Boy-
lece ortaya ¢ok saglam bir zincir gikmistir. Clnki, nasil ki ekonomik
kudret, bilgi yaratma olanagini yaratiyorsa, bilgi de ekonomik giice
guc katmaktadir. Elde edilen bilgiler yeni teknolojilerin dogmasina
—neden olmakta, bu bilgileri edinmek istiyen az gelismis llkeler de be-

raberinde teknolojiyi de almak zorunda kalmaktadirlar. Gelismis Ulke-
ler, Urettikleri bilgileri gesitli iletisim araglan ile bitiin diinyaya ya-
maktadirlar. Bu durumda bir Tirk bilim adaminin yapacagi sey ya
bu yayinlari izlemek veya firsat bulursa belirli merkezlere giderek ¢a-
lismaktir.
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Sonug olarak sunu sdylemek zor degildir: Turkiye’deki tip bilim-
cileri, zorunlu olarak izleyici ve transfer edicidir. Bilgi Uretim olanak-
lart son derece sinirli olan Ulkemizde, «tipta bilim adamhg» Gnvani
yapistirma bir etiket giib durmaktadir. Ama bu durum, égretim UOyesi-
nin sugu degil, dramidir. Bu nedenle, Tirkiye'de bir fakilte 6gretim
iyesi, zamaninin buyuk bir kismini herhangi bir hekimin yapabile-
cegi siradan saglik hizmetleriyle doldurur. Zaten bu konuda da cok
vitksek talep vardir. Serbest rekabetin hakim oldugu saglik piyasa-
sinda kalite gok onemlidir. Hasta, fiyati ne olursa olsun, kendisine
en gulvenilir hekimi segmek isteyecektir. Bu piyasa kosullarinda, he-
kim igin segilecek en dogru yol, 6nce uzman sonra da Universitede
Ogretim gorevlisi olmaktir. Bu agiklamamiz, neden Universitelerin pre-
klinik kirsiilerine guglikle d@retim lyesi bulunurken, klinik kirsile-
rinde gereksiz yigiimalar oldugunu aciklamaktadir.

Tablo 21 : A. U. Tip Fakiiltesi Ogretim Uyesi - Ders - Ogrenci lligkisi

Ogretim Uyesi
Ogretim UOyesi  Teorik Basina diisen
Ders Sayisi Ders Ogrenci
Biokimya ve Kimya 1 106 470
Biofizik 1 120 470
Anatomi 1 85 470
Histoloji-Embrioloji 2 128 235
Fizyoloji 4 162 117
Fizyopatoloji 2 90 235
Farmakoloji 3 143 157
Genel Cerrahi 26 97 18
Kadin Dogum 1 56 43
Gogls Cerrahisi 6 34 79
Kardioloji 10 34 47
Goglis Hastaliklari 9 28 52
Infeksiyon Hastaliklari 9 48 52
K.B.B. 6 31 79

Kaynak: S. Kaynak. Tip Egitiminin Sorunlarn. Temmuz-1977, TOB Bil-
teni.

Klinik kursilerde ogretim lyesi olma egiliminin yukseklik nede-
nini, 6gretim lyesi olmak igin degil de kaliteli hekim oimak ve muh-
temelen piyasada iyi yer edinebilmek icin diye agiklamak zorunda-
yiz.

56



TIP EGITIMI

Ote yandan yeni kurulan universitelere d@retim lyelerinin gitme-
mesi olgusu vardir.

Tablo 22 : Yeni Tip Fakiiltelerinin Kiirsii ve Ogretim Oye

durumlan
Bos veya Kurulmamis Ogretim Uye
Tip Fakiiltesi Kiirsii Sayisi
Diyarbakir Tip Fakiltesi 10 19
Bursa Tip Fakiltesi 10 40
Erzurum Tip Fakiltesi 74 27

Kaynak: E. Kadri Unat. Tip Fakdltelerinin Gikmazi. Milliyet, 1977 (di-
zenlenerek)

Varolan piyasada kendine ivi bir yver edinmis 6gretim gorevlisi-
nin, bu olanagi tepmek istemeyisi bir neden olarak sayilabilir. Cinki
talep buyik kentte daima daha fazladir.

Ogretim tyelerinin dgretmenligine gelince, ve egiticiligine bakin-
ca...
Yukarida anlatmaya galistigimiz gibi, blyuk bir kisminin, 6gre-
tim goérevlisi olmaktaki amaci piyasada iyi yer edinebilmek olan ki-
silerin, egitime ve 6grenciye en son gorev géziyle bakmalari dogal
karsilanmalidir. Hele bu kisilerin egitim konusunda egitimden geg -
mis olmalarini beklemek, pek hayalci bir yaklasim sayilmalidir.

Bu konuda asil tzerinde durulmasi gereken nokta ogretim gérev-
iilerinin denetimsizligidir. Diger Ulkelerde 6gretim uyelerinin, gérev-
lerinin gerektirdigi calismalari yapmasi ve belirli bir verimlilik dize-
yinin ustinde kalmalari igin, surekli denetim uygulanmakta ve gerek-
tiginde ogretim iyesi invanlari geri alinmaktadir. Olkemizde ise 6d-
retim Uyeleri duragan, stabil bir invan olmakta ve bu alanda arzula-
nan dinamizm bir tarli gérilmemektedir.

MUFREDAT PROGRAMLARI :

Simdi de, Turkiye'deki tip fakiltelerinin mifredat programlarina

bir géz atalim.

Prof. Dr. Rahmi Dirican 1974 yilinda yaptigi bir arastirmasinda,
tim tip fakiltesi dekanlarina fakiltelerindeki tip egitiminin amacinin
ne oldugunu sormus. Verilen yanitlar iginde yalniz bir tanesi ulke-
nin gereksinmelerine gére hekim yetistirmek seklinde. Diger yanitlar
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arasinda da ortak bir amag birligi saptamak mimkiin degil. Nasil ol-
sun ki: Tarkiye'deki tip fakultelerinin sureleri bile farkli. Kimi 7, kimi
6 yil. Eger yedi yil olmasi gerekiyorsa neden digerleri eksik okutu-
yorlar? Yok 6 yil yeterliyse, bir fazla yilin yarari nedir? Fakilteler ara-
sinda bir amag birligi olmadigi i¢in egitim sistemlerinde de farkhlik-
lar olmasi dogal karsilanmalidir. So6zgelisi Hacettepe ve ona bagh ku-
rulan tip fakiltelerinde integre sistemle 6grenim yapilirken diger fa-
kultelerde geleneksel egitim cesitli farkliliklarla devam ettirilmekte-
dir. Tablo 23 ve 24’de fakulteler arasi ders saatlerinin bir karsilastir-
masi yapilmaktadir.

Tabio 23 : Tiirk Tip Fakiiltelerinde belirli derslere ayrnlan saatler
(1973-1974)

Tip Derslere Aynilan Saatler Kadin
Fakiiltesi Pediatri Anatomi Fizyoloji Patoloji Dahiliye Dog.

Istanbul ve

Bursa 327 244 217 279 819 615
Ankara ve

Antalya 232 341 264 295 432 232
Erzurum 821 413 96 169 825" 789
Ege 541 452 210 329 747 606
Cerrahpasa 467 372 235 236 814 498
Diyarbakir 313 256 320 320 468 312
Cukurova 821 413 96 169 825 789
Hacettepe,

Gevher Nesibe

Samsun,

Trabzon 953 326 313 177 1065 589

Not: 672 saatlik semioloji dahil edilmemistir.

istanbul Tabip Odasi Yeni Telefonlan :
Baskan — 22 78 45
Genel Sekreter — 22 73 74
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Tablo 24 : Tiirk tip fakiiltelerinde Hijyen, Koruyucu Hekimlik ve
Toplum Saghgi, Toplam Ders Saatleri (1973-1974)

Tip Fakiiltesi Didaktik Pratik Toplam
Istanbul ve Bursa 128 96 224
Ankara ve Antalya 201 266 467
Ege 132 121 253
Erzurum 105 156 261
Cerrahpasa 124 62 186
Diyarbakir 152 220 372

Hacettepe, Gevher Nesibe,
Eskisehir, Trabzon, Samsun
ve Sivas 355 228 583

Kaynak: R. Dirican, 1974.

Bir de bu tablolarda yer almayan FKB yillar vardir. Lisedeki so-
yut fizik, kimyanin bir devami gibi anlatilan bu konularin tipla ilgisini
kurmak pek mimkiin olmamaktadir. Yalniz son zamanlarda, 6zellikle
Hacettepe’de Sosyal Bilimlere ve lIstatistik konularina agirlik veril -
mektedir.

Bir diger farkli uygulama olarak, Hacettepe ve ona bagh fakul-
telerde, 10 aylik intérnlik calismasi gosterilebilir. Burada geng he-
kim adayi, tim sorumluluklan yiiklenerek bir hekim gibi aktif calis-
maktadir. Ne var ki, Intérn programlarmin diizenlenmesinde egitim
kadar dnemli bir diger etmen de, hastanenin gereksinmeleri olmak -
tadir.

Ote yandan, yabanci dil egitimine verilen adiriik da gesitli fa -
kiltelerde farkli olmaktadir. S6zgelisi Hacettepe’de ilk yil salt ya-
banci dil égrenimi yapildiktan sonra hig yabanci dile yer verilme-
mekte, 6bir yandan Ankara Universitesi'nde ilk yil haftada 10 saat,

~ 2,3, 4 iincii yillar haftada 4 saat gseklinde olmaktadir. Isin bir de ni-
telik yoni vardir. Yabanci dil derslerini tiptan anlamayan, tip terim-
lerine yabanci 6gretmenler vermektedir.
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Tablo 25 : Hazirlik sinifinda 6grendiginiz veya muaf olarak
bildiginiz Ingilizce( veya diger bir yabanci dil) bilgisinden,
tip egitiminizde yararlaniyor musunuz?

Ankete katilan

Tim 6grenciler Donem | Doénem V

Say1 Yiizde Sayi Yiizde Sayi1 Yiizde
Evet 195 38.0 36 19.5 62 54.8
Hayir 308 60.0 147 80.0 46 40.7
Yanitsiz 10 1.9 1 0.5 Lol 715
Toplam 518 1.7799.9 484 | ~100:0: " 118/ - 100.0

Ozet olarak sdylemek gerekirse Tirkiye'deki tip fakilteleri ara-
sinda amag, slre ve igerik yoninden onemli farklihklar vardir.
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SAGLIK ALANINDA INSAN GUCU EGITIMININ
PLANLANMASI

1
'Ka \'-k N W
_inat b, ’ Toplumu saglik Glidiilen sosyal
sl gérinimiini veya politika,politik
sgglik sorunlarini ve talebe deggin
tanimlamak baskilar
§ Eldeki verilere
/ goére oncelikleri
N saptama
Verilmesi Gngdriilen
hizmetler konusunda
staratejileri belir-
leme
Uygulamanin Stratejilerden
dikkatle uygulama planlarina
izlenmesi ve gecis (gdrev analizi)
<— sonu¢laran
degerlendiril-
mesi
N2
){Egltlmde amaglaf]
N

Mifredatan
diizenlenmesi

dikkatle
izlenmesi ve
sonuglaran

degerlendiril-
mesi
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SORUNLAR
1. EGITIMDE AMAGSIZLIK :

Tip egitiminde, temel sorun, bu egitimin hangi amaglara gore bi-
gimlenmesi gerektigini saptamaktir. Bu temel sorun ¢dziulmeden, ne
nitelik ne de nicelik agisindan egitimin 6gelerini belirlemek gug «
tar. U

Ancak, egitimin amacini kayarken de, hangi 6élgutlere dikkat edil-
mesi gerektigi onemlidir.

Turkiye'de tip egitiminin temelli bir amacinin olmayisi, hekimin
gorev analizinin tam yapilmamis olmasina baglanabilir. Yani, saglik
hizmetini verecek olan hekimin, hangi bilgi, beceri ve yetkilerle do-
natilmis olmasi gerektigi yeteri kadar tanimlanmamistir.

Bunun da nedeni, verilmesi dngoriulen saglik hizmetlerinin, top-
lum gereksinmelerini tami tamina yanitlayabilecek temel plan ve prog-
ramdan yoksun olmasidir d=nilebilir. Clnkld, hizmet planlamasi ve
verilmesi gereken hizmetlerin uygulama strateiisi, toplumun igindeki
verilere gore belirlenebilir.

Bu veriler ise, Turkiye'deki uygulama big¢imiyle, son derece yeter-
siz bir sekilde saptanabilmektedir. Cunki hem veri toplayacak oérgut-
ler ve kurumlar tam anlamiyla c¢alisamazlar, hem de yapilan sinirh
c¢aligmalar, bu konudaki kaynak yetersizliginden otiri, guvenlilik agi-
sindan daima kusku payi tasirlar.

Sonugta verilerin yetersizligi, belli bir program ve uygulama stra-
tejisi eksikligine yolagar. Ve bunun da sonucu olarak, hekimin ne yap-
masl, hangi bilgi, beceri ve yetkilerle donatiimis olmasi gerektigi, ger-
cekgei bir sekilde, uygulamaya gegirilecek nitelikte saptanamaz.

Bu ise nasil bir hekim yetistiriimesi gerekir sorusunu ortaya ¢I-
karir ki bu soru oyni zamanda tip egitiminin de amagsizliginin kékun-
de yatar.

Boylesi merkezi bir saglik orgitlenmesi ve planlamasi olmayin-
ca, hekimi belirleyen ol¢itler, ekonominin serbest piyasa kosullarin-
dan tirerler. Hekim bu serbest piyasanin kosullarina uygun olarak,
geriye dogru bigimlenir. Yani hekimin sorunu, piyasada en genis ta-
lebi kendinde toplayacak sekilde bicimlenmek olmaktadir. Bu piva-
sa kosullari, belli bir hekim tipini gerektirdiginden, hekim, bu tipe
uymaya o0zenmekte ve temel plan, amag ve yontemlere baglanmamis
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olan tip egitimi de, bodylesi hekim yetistirmek yodniinde yeniden bi-
cimlenmektedir.

Hem piyasadan kalkan uyarilarin hekimi ve onun araciligiyla tip
egitimini etkilemesi, hem de saglik hizmetlerinin temel veri, plan ve
stratejiden yoksun olusu, dogrudan ekonomik altyapinin getirdigi so-
runlardir. Zira liberal bir altyapi, merkezi bir planlama ile gereksinim-
lerin doyurulmasini degil, piyasada kendiliginden olusan, ya da olus-
turulan en karli alanlara éncelik tanir. Yani kar sorunu, gereksinme-
lerin doyurulmasi sorunundan daha 6ne alinmistir.

Bu ise merkezi planlamayi sirekli dislayan bir Ust yapiy: getirir.
Bdylece yogun kisir donguler ortaya cikarak, koti orgitlenme ve
hizmetle yetersiz tip egitimi arasinda bazi olumsuz zincirlerin dog-
masina yol agar.

2. EGITIMDEKI AMACSIZLIGIN GETIRDIKLERI :

Tip egitimindeki amagsizlik, buginki uygulamanin ortaya koy-
dugu gesitli verilerle kanitlanabilir. Ornegin cesitli tip fakultelerinin
farkli mifredat uygulamasi ve sonugta farkh bilgi, beceri ve yetenek-
lerle donatilmis hekimlerin Gretilmesi, llkenin saglik sorunlarinin ge-
rektirdigi bir hekim tipinin henlz gelistiriimedigini gdsteren kanit -
lardir.

Mifredatin nicelik yoniinden belirlenmesi tamamen ilgili 6gretim
dyelerinin aralarindaki ¢alismaya bagl olarak olusturulmaktadir. Bu
ise bilimsel olmaktan ¢cok uzak rasgelelik Olgusinde bir belirleme-
dir. Nitelik yoniunden belirleme ise, yine ilgili 6gretim Uyelerinin ya
kendilerince 6nemli saydiklari konularin anlatilmasi yada ilgili der-
sin_her bdliminin, herhangi bir énem sirasina uymaksizin mumkan

oldugunca aynntlyla verilmesi $ekI|nded|r

Bu mifredat bozuklugunun bir nedeni de, mifredati belirleyen
kimselerin subjektif kalmalarinin yanisira, egitim konusundaki egi -
timsizlikleridir. Gergekten de 6gretim uyesi olmak igin gerekli agsama-
lardan higbirisi, 6gretici yetistirme amacina yonelik degildir. Ayrica
daha 6nce de sbdzinl ettigimiz gibi 6gretim Ulyesi olmadaki 6zen -
dirici etkenlerin, egitim olgusundan degil de, hekimlik mesleginin

—yarattigr olanaklardan kaynaklandigini da belirtmek gerekir. Sonugcta

egitime son goérev goziyle bakan nitelikli hekimler Uretilmis olur.

Ogrencinin 6gretim olgusu igindeki konumu da, bu miifredat ile
yakindan ilgilidir. Ogrenci kendi 6grenme giicii, yetenek ve zeka ni-
telikleri g6zoninde bulundurulmadan hazirlanmis bir mifredat, hem
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de belli kolaylastirici yontemlere uymaksizin verilen mifredati aimak
zorundadir. Bunda 6grencinin so6z hakki yoktur. Kaldi ki, bu durum
o6grencinin dogasina da aykin degildir. Zira uzun bir Gniversite 6n-
cesi egitimde de ayni sey yapilmis ve 6grenci, 6gretmenin verdigi
Kimi bilgileri ezberleme aliskanhgini edinmigtir.

Ote yandan 6gretim ydntemlerinin, hem dgretim lyesinin bu ko-
nudaki bilgisizligi, hem 6gretim lyesi - 6grenci oraninin optimalden
uzak olusu, hem de gereken arag ve gereglerin yetersizligi nede -
niyle belli kaliplara uymak zorunda olusu da 6nemli bir sorundur.

Ayrica egitim olayinda, sonuglarin ve verimin degerlendiriimesi
de, amag ve araglarin yeniden lretilmesinde 6nemli bir élguttir. Bu
Turkiye'de yapilmayan bir uygulamadir. Bdylece bir yandan llkenin
gereksinimlerinden kopuk bir egitim uygulanirken, bir yandan da,
kendi iginde belirli verilere ve kaynaklara dayanmayan, degerlen -
dirilmesi yapilarak yeniden bigimlendiriime c¢abasi gosteriimeyen
duragan bir tip egitim modeli ortaya gikmaktadir.

ONERILER :

Yukardaki tartigmalari gézoninde tutarak gerceklesmesi olasi
bazi ¢dzumler Gstiinde durmak istiyoruz.

Oncelikle saglik hizmetleri ile tip egitimini ayn potada kaynas-
tiracak ve aralarindaki gerekli esgidimi saglayacak bir Ust dizey-
de orgitin olusturulmasinda yarar vardir. Boyle bir 6rgit tip fakui-
teleri, SSYB, Turk Tabipler Birligi, Sosyal Sigortalar Kurumu, Gul -
hane Askeri Tip Akademisi, Bayindirlik Bakanligi, Milli Egitim Bakan-
higrndan yuksek diizeyde temsilciler ve 6grenciler olmalidir. Bu 6rgi-
tin egitim planlamasinda izleyecegdi yol su olmalidir. Once toplumun
saglik gereksinmelerini saglam verilere dayanip saptayarak, bu gerek-
sinmeleri karsilayacak en uygun saglik planlamasini yapmak. Daha
sonra bu saglik planlamasina uygun gorevleri tanimlamak ve bu go-
revleri en iyi sekilde uygulayacak isbdlimiine gitmek. En son olarak
da, bu isboélimiine uygun insan gucu guruplarini yetistirecek egitimin
planlamasi yapilmalidir.

Burada uzerinde durulmasi gereken en 6nemli nokta, saglik hiz-
metlerinin en gercek¢i ve yeterli diizeyde ylriamesi igin, feed-back
(geri besleme) mekanizmasinin surekli isletiimesi gergegidir. Egitim
uygulamasi dikkatle izlenmeli, sonugta yetisen insangicinin toplu-
mun saghk goérinumine uygunlugu sirekli degerlendirilmelidir. Eger
yetisen insan giicu toplumun saglik gereksinmelerini karsilayabiliyor-
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sa, 0 zaman yapilan planlama yeterlidir, dogrudur, denilebilir. Yok
eger, toplumun gereksinmeleri oldugu gibi duruyorsa, o zaman yu-
karida sayilan basamaklari yeniden gdzden gecirerek aksayan nokta
veya noktalari saptamak ve yeniden planlamaya gitmek gerekecek-
tir.

Unutmamak gerekir ki, tip ve saglhk konusu son derece dina-
mik ve degiskendir. Korkung¢ bir hizda degisen ve gelisen biyomedi-
kal bilginin yanisira tlkenin gereksinmeleri de zamanla degigsime
ugramakta ve buna paralel olarak da toplumun ekonomik, kultirel
yapisi ve beklentileri de yeni boyutlar kazanmaktadir. Iste bu neden-
le tipta slrekli egitim tUzerinde 6nemle durulmaktadir. Hekimin bil-
gisini surekli tazelemesi ve yenilemesiyle, halk kitlelerine verilen hiz-
met ile tibbin verebilecegi en iyi hizmet arasindaki fark en azda tutul-
mus olmakta ve degisen llke gereksinmelerine en kisa sirede sag-

ikl gozumler bulunmaktadir. Aslinda bir yerde slrekli egitim, daha
etkin bir feed-back (geri besleme) mekanizmasi olmaktadir. Bu feed-
back mekanizmalarinin iyi isieyebilmesi belirli kosullara baglidir.
Bunlar :

1 — Ulkenin saglik gereksinmelerinin neler oldugunu saglikh
verilere dayanarak, kesin olarak saptamak.

2 — Saglk hizmetlerinde gereksinme duyulan hekim tiplerini be-
lirlemek.

3 — Saglik hizmetlerinde gereksinme duyulan hekimlerin gorev
tanimlamasini yapmak.

Bu sekilde gergekgi bir 6gretim programi diizenlenerek mezun-

larin yapacagi gorevler agikga ve tam olarak tanimlanirsa, 6gretim
__Uyeleri, 6grencileri hangi hizmetler igin hazirladiklarini bilir ve dola-
yistyla uygun ve tutarli bir ders programi hazirlanmis olur. Yine bu
sekilde, tip fakulteleri arasinda bir standardizasyon saglanmis, bir-
birinden kopuk Universitelerin ayri ayri amaglarda ve bilgi dlzeylerin-

de hekimler yetistirmesi de onlenmis olur.

Egitimde bu amag saptamasi en canalici noktadir. Bu yapildik-
tan sonra sira, bu egitimi verecek kisilerin egitimine gelir. Clinki uy-
gulamada 6nemli olan, 6gretim uyelerinin tutum ve davraniglarinin

T “saptanan-amag dogrultusunda-olmasi ve ona-ters-dismemesidir.———

Bundan sonra, egitimde bazi nesnel saptamalar yapmak gere-
kir. Bunlar Optimal 6grenci sayisi, 6grenci - 6gretim Uyesi orani, ki-
taplar ve diger malzemeler konusunda yapilmasi gereken saptama-
lardir. Clnki bu 6gelerin egitimdeki payr ¢ok onemlidir.
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Universiteye giren dgrencinin niteliginin degistiriimesi konusu,
genel bir egitim sorunudur ve o diizeyde ele alinmalidir. Ama bu ko-
nunun da Gzerine énemle egilmek gerekir.

Tip egitiminde segilecek yontemin de amaca uygun olmasi ge-
rekir. Bu konuda bir model olarak sorunu ¢dézmeye yonelik tip egi-
timi Gzerinde durulabilir. Bu sistemde, daha egitimin ilk yillarindan
itibaren, tip 6grencileri sorunlarla kargi karsiya birakilmaktadir. Bu-
rada s6zi gegen sorun, biyolojik bir yakinmasi olan bireyin iginde
yasadigi toplumun bir kesitiyle birlikte 6grencinin onine konmus
seklidir. Ogrenci karsilastigi sorunlarin biyolojik, psikolojik, toplum-
sal ve ekonomik nedenleri Gzerinde sorular sormaya ve arastirmaya
baslamaktadir.

Bilgiyi ileride kullanmak tizere depo etmekle, gerektigi zaman
6grenmek ve onu uygulamak arasindaki fark, bu egitimin, gelenekse!
egitimden temeldeki buyik farkini yansitmaktadir. Bu sistem 6gren-
ciye neyi, neden, ne kadar 6grenmesi gerektigini ve bilgisini nasil
yararli hale sokabilecegini gostermektedir. Bu sekilde tip fakiltesin-
de verilmeye calisilan yalniz bilgi temeli degil, daha 6nemlisi, disin -
mek, arastirmak, soru sormak ve sorun ¢ézmek gibi temel kavram-
lari yerlestirmek olmaktadir. Bu ydntemle verilen, ayagi yerde ku-
ramsal bir egitim, toplum iginde yapilan bol pratikle de pekistirilme-
lidir. Ogrenci daha ilk yillardan sahada g¢alismaya baslamali ve so-
rumluluk yiklenmelidir.

Boylece 6grenciye, bir yandan tip kavratilirken, ote yandan bi-
yolojik sorunlarin kisinin iginde yasadigi ortamda ve sorunlardan ay-
rn distunialemiyecegi gercedi de ogretiimektedir. Ancak bu sekilde
hizla gelisen tip bilgisini 6zimseyebilecek ve degisen lilke gereksin-
melerine uyum saglayacak esnek kafalar yetistirmek mumkundur.
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