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ANKARA UNIVERSITESI TIP FAKULTESI
MEZUNIYET ONCESI EGITIMI
AMAC VE HEDEFLERI*

Toplum ve Hekim: Tip egitimi anabilim dali hangi
yilda ve hangi hedeflerle kuruldu? Bu hedeflere ulasma
konusunda hangi noktadasiniz?

Amacamiz: Tip egitimi konusunda bilimsel aragtirmalar
yaparak tip egitiminin degisen kosullara ve gereksinimlere
gore gelistiriimesi ile tip alaninda egitici egitimini
amaglayan kurs, seminer ve ¢alisma gruplarn diizenlemek
ve tip egitimi arastirmacilarinin ve egiticilerinin yetismesini
saglamak.

Hedeflerimiz: 1- Tip egitiminde program gelistirme
ve programlarin entegrasyonunu saglamak,

2- Tip egitiminde 6lgme ve degerlendirme
sistemlerinin (bilgi ve beceri degerlendirilmesi)
diizenlenmesi ve bu alanda yeni teknolojilerin kullaniminin
saglanmasi,

3- Tibbi bilisim alaninda c¢alismalar yapmak, yeni
teknolojilerin tip egitiminde kullanilmasini yayginlastirip,
etkinlestirmek (similasyon laboratuvari, modeller,
bilgsayar destekli egitim vb.),

4- Tip egitimi alaninda gesitli diizeylerde arastirma
yapmak (Uygulanan egitimin 6grenci ve 6gretim Gyesi
diizeyinde yapilacak anketlerle degerlendirilmesi dahil),

5- Mezuniyet sonrasi ve sirekli tip egitimi
programlarinin dizenlenmesi, kredilendirilmesi
konularinda arastirmalar yapmak ve dneriler sunmak,

6- Tip egitimi alaninda yiiksek lisans ve doktora
dizeyinde egitim dizenlemek,
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7- Yukarida anilan tim bu konularda fakilte yonetimi
ile mezuniyet oncesi ve sonrasi egitim koordinasyon
kullarina bilgi sunmak ve 6nerilerde bulunmaktir.

Bu hedeflerin gergeklestirilmesi icin halen calismalar
strdirilmektedir.

Toplum ve Hekim: Bilimdali hangi alanlarda ne tiir
calismalar yapiyor? Bu calismalar o6gretim Uyeleri ve
ogrenciler tarafindan nasil kargilaniyor?

Yapmakta oldugumuz calismalar ana hatlariyla soyle
siralanabilir.:

1- Egitici egitim kurslan: 15’er kisilik kimeler halinde,
bes(5) tam giin siireyle yapilmaktadir. Nisan 2001 itibariyle
150’yi askin 6gretim Uyesi bu kurslari almigtir.

2- Egitici egitimi seminerleri: Ankara Universitesi
Egitim Fakiiltesi 6gretim tiyeleri tarafindan verilmistir. 20-
40 saatlik seminerlerdir.

3- Ogrenci anketleri: Genel degerlendirme anketi, ders
degerlendirme anketi, staj degerlendirme anketi, intern
degerlendirme anketi, egditici degerlendirme anketi
basliklarinda siirekli yapilmaktadir.

4- Fakiilte mezuniyet 6ncesi tip egitimi “program
gelistirme” caligmasi: Halen strdiriilmektedir. Calismalar
ogretim tyelerinin biiylk bir cogunlugunun aktif katilimi
ile yuratuldiginden 6nemli 6l¢lide destek gormektedir.

Toplum ve Hekim: Fakiiltenizde halen hangi egitim
yontemi uygulanmaktadir? Uygulanan bu yéntemle nasil
bir insan ve nasil bir hekim tipi yetisiyor? Yetistirmeyi
hedeflediginiz hekim ve insan tipi nedir?
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Cumhuriyet Turkiye'sinin ilk kurulan tip fakiiltesi olarak
halen klasik egitim sistemiyle egitim vermekte olan
fakiltemizin “nasil bir hekim” yetistirecegine iliskin
1945'te olusturulmusg yazili bir metin bulunmakla birlikte,
Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Tip Egitimi Anabilim
Dalimiz fakiiltenin yeni amag ve hedeflerini belirlemis ve
belirlenen hedefleri gergeklestirmis hekimlerin
yetistirilmesi 6ngoriilmektedir. Buna gére amag ve
hedeflerimiz asagidaki gibi 6zetlenebilir:

Amaglar:

1- Tirkiye’nin saglik sorunlarini bilen ve birinci
basamakta bu sorunlann Ustesinden gelebilecek bilgi,
beceri ve tutumlarla donanmus,

2- Birinci basamak saglik kuruluslarinda hekimlik ve
yoneticilik yapabilecek,

3- Meslegini etik kurallar gozeterek uygulayan,
4- Arastirci ve sorgulayici olan,
5- Kendisini strekli olarak yenileyip gelistiren,

6- Uluslararasi diizeyde kabul edilen odlcitlerde
pratisyen hekimler yetistirmektir.

Hedefler:

Hedeflerimiz bilgi, tutum ve beceri hedefleri olmak
izere Ui¢ grupta incelenebilir:

A- Bilgi Hedefleri

1- Viicudun ve organ sistemlerinin normal yapi ve
islevini kavrama,

2- Homeostazi diizenleyen hiicresel, biyokimyasal ve
molekiler mekanizmalan bilme tanima ve tanimlama,

3- Hastaliklarin nedenlerini (genetik, gelisimsel,
metabolik, toksik, mikrobiyolojik, otoimmiin, neoplastik,
dejenaratif, travmatik, vb.) ve etki yollarini (patogenez)
tanimlama,

4- Cesitli hastaliklarda viicudun ve organ sistemlerinin
yapi ve islev degisikliklerini (patoloji ve fizyopatoloji)
betimleme,

5- insan saghgini bozan ekonomik, psikolojik, sosyal
ve kultiirel etmenleri tanima,

6- Toplumda sik gorilen hastaliklarin en sik ratlanan
klinik, laboratuvar, radyolojik ve patolojik bulgularini
siralama ve yorumlama,

7- Toplumda sik goriilen hastaliklarin epidemiyolojisi
ve bunlarin sikhiginin azaltilmasina yonelik yaklagimlari
tanimlama,

8- Sik goriilen hastaliklarin tedavisinde bilimsel veriye
dayali, etkinligi yiiksek yontemleri siralama ve segme,

9- Klinik problemleri ¢6zebilmek icin timdengelim
yoluyla akil yiriitme,

10- Yasami tehdit eden hastaliklari tanima ve uygun
ilk tedavilerini yapma, gerektiginde yonlendirme,

11- Saglik hizmetlerinin sunulmasi, érgiitlenmesi ve
finansmanini bilme,

12- Hekimlik uygulamasinin yasal kurallarini bilme ve
uygulama, etik sorunlarda karar verme,

13- Hekimlik sanatinin etik kavram ve ilkelerini bilme
ve Ozellikle yasamin basinda ve sonunda ortaya ¢ikabilen,
kisileri hastalik ya da sakatlanma riskiyle karsi karsiya
birakabilecek etkenleri saptama ve risk altindaki bireyleri
onceden ya da hastaligin erken evresinde belirleme ve
gerekli 6nlemleri alma.

B- Beceri Hedefleri
1- Ayrintil ve glivenilik anamnez alma,
2- Tam ve ayrintili fizik muayene yapma,

3- Tani ve tedavide sik kullanilan tibbi girisimleri yapma
(damara girme, intravenoz kateter yerlestirme,
torakosentez, lomber ponksiyon, nazogastrik sonda
yerlestirme, idrar sondasi koyma, kesiklerin dikilmesi vb.).

C- Tutum Hedefleri .

1- Hastaliklarin nedenleri, tani ve tedavilerinde bilimsel
yontemlerin giiciinii anlama ve benimseme,

2- Insan ve hasta haklarina saygili olma, hasta
bilgilerinin gizliligi ilkesini bir davranis bi¢imi olarak
benimseme,

3-Hasta-hekim iliskilerinde sefkatli, dirist ve givenilir
olma,

4- Meslek yasamlan boyunca iligki kuracaklari hasta
aileleri, meslekdaslari ve diger bireylerle iliskilerinde dogru
dirist ve tutarl davraniglar sergileme,

5-Her zaman igin hastalarinin ¢ikarlarini kendi
¢ikarlarindan ustin tutma,

6-Toplum ve bireylerin saghgini korumak icin konuyla
ilgili diger meslek calisanlari, resmi ve 6zel saglk saghk
kurumlari ve ilgili diger kurluslarla isbirligi yapma
sorumlulugu tagima,

7-Hastalar, hasta aileleri, meslekdaslar ve ilgili diger
kisilerle yazili ve s6zli olarak etkili iletisim kurma,
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8-Oliimciil bir hastalik durumunda etik yaklagimda
bulunma,

9- Ucret 6deyemeyecek hastalarin bakimini saglama
ve alt sosyoekonomik diizeydeki topluluklara saglik
hizmetlerinin ulasmasi icin caba gosterme,

10- Bilimsel ve teknolojik gelismeler, mesleki
uygulamalardaki degisimlere ve toplum gereksinimlerine
yanit verebilmek icin bilgiye ulagma yollarini 6grenme,

11- Yasam boyu ve kendi kendine 6grenmenin
onemini kavrama ve benimseme.

Toplum ve Hekim: Yetistirmeyi hedeflediginiz hekim
tipinin, mevcut saglik sisteminde gorev yaparken
uyguladiginiz egitim sistemi dolayisiyla bir takim
zorluklarla karsilasacagini dugiiniiyor musunuz? Sizce ne
tur zorluklar onlar bekliyor? Bu zorluklan agmaya iliskin
neler yapilabilir, neler yapiliyor?

Halen uyguladigimiz klasik sistemle yetismis
hekimlerin (aslinda Turkiye’de tim tip fakiltelerinden
mezun hekimlerin) alanda ne tiir zorluklarla karsilastigi
konusunda sayisal verilere sahip degiliz. Béyle bir calisma
yapmay! planliyoruz. Bu konuda TTB ile isbirligi yapmay:
da distnuyoruz.

Toplum ve Hekim: Tip egitimi ile ilgili ¢abalarin

toplumun genel saglik dizeyine olumlu olarak
yansityabilmesi icin baska hangi alanlarda, ne tirden
sorunlarin ¢oziilmesi gerekiyor? Bu sorunlarin ¢6zimu
icin onerileriniz neler?

Tip egitimi ile ilgili cabalarnin toplumun genel saglik
diizeyine olumlu bir bicimde yansiyabilmesi icin, ulusal
baglamda saglik politikalarinin koruyucu hekimlige
oncelik veren bir bicimde diizenlenmesi, pratisyen
hekimligin kosullarinin 6zellikle 6zlik haklarn agisindan
yeniden ele alinmasi gereklidir. Bunlarin otesinde
hekimden igverenin beklentisinin ne oldugu tam ve yazil
bir bicimde bilinmemektedir. Ayrica sik gorilen hastaliklar
ya da hastaliklarin Glkemizdeki gorilme sikliklar ile ilgili
verilerin saglikli ve giincel hale getirilmesi gereklidir. Tip
egitiminin islevsel katkisinin olacagr agiktir. Bu amaclarla
Saglik Bakanhgi, Tip Fakiilteleri, Tirk Tabipleri Birligi ve
Devlet Istatistik Enstitiisii gibi kurumlar ortak ¢alisabilirler.
Sik goriilen hastaliklar veya hastaliklarin Turkiye'de
gorilme sikh@r ile ilgili saglikh veriler bulunmakta
zorlanilmaktadir. Bu konuda DIE, Saglik Bakanhg,
Universiteler ve TTB isbirligiyle calismalar yapilabilir.

Egitimde “program gelistirme”nin strekli yapilmasi
ve yenilenmesi gereken bir siire¢ oldugu, bunlarin yani
sira “program gelistirmenin” hem egiticilerin hem de
yoneticilerin birincil gorevi oldugu; “program gelistirme”
stirecinin her 6gretim siirecinden sonra tekrarlanmamasi
halinde en iyi programlarin bile kotiiye gideceginin
anlatilmasi ve anlagiimasi gerekir.




