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ONSOZ

Bas dondiiriicti bir hizla degisen yasam kosullar1 hayatin bircok alanini etkiledigi
gibi egitim bilimlerini de etkileyerek egitim bilimlerinde degisimler yasanmasina yol
agmustir. Egitim bilimlerinde yasanan degisimler bir dalga etkisi niteligi tasimakta olup
bir¢ok egitim programinin degismesini zorunlu kilmaktadir.

Bu degisimlerden etkilenen egitim programlarindan biri de tip egitimi
programlaridir. Tip egitimi programlari yeniden ele alinarak diizenleme c¢aligmalart
yapilmigtir. Egitim hedefleri yeniden belirlenen tip egitimi programlarinin, ortak hedeflerinin
“nitelikli ve yeterli” hekimler yetistirmek oldugu sdylenebilir. Bireylerin kazanmasi gereken
niteliklere ve yeterliklere ulasilip ulagilmadigimi belirlemek ise ancak iyi bir dlgme ve
degerlendirme ile miimkiindiir. Iyi bir 6lgme ve degerlendirme yapabilmenin sartlarindan biri
de odlgiilecek dzellige gore uygun 6lgme ve degerlendirme araglarinin segilmesidir.

Ozellikle insan hayatiin s6z konusu oldugu doktorluk mesleginde yetistirilecek
doktorlarin tutum, davranis ve klinik becerileri olduk¢a Onem tasimaktadir. Bu nedenle
tutum, davranis ve beceri gibi dzelliklerin tip egitiminde geleneksel 6l¢gme ve degerlendirme
araclart yerine, bu oOzelliklerin Olgiilmesi i¢in daha uygun olan alternatif 6lgme ve
degerlendirme araclarinin kullanilmas1 gerekmektedir.

Bu arastirmanin amaci: Tip fakiiltesi 6gretim iiyelerinin, tip egitiminde kullanilan
alternatif 6lgcme ve degerlendirme araglarina iliskin kullanma diizeylerini, yeterlik algilarini
ve gerekli gorme diizeyleri ile ilgili gorislerini belirlemek; cinsiyet, akademik unvan,
anabilim dali, 6lgme ve degerlendirme semineri/kursu almalart ve gorev yaptiklarn
iiniversitelere gore farklilik gosterip gdstermedigini ortaya koymak; gerekli gorme diizeyinin
ve yeterlik algisinin kullanma diizeyini yordayip yordamadigini belirlemek; geleneksel
yontemlerle alternatif yontemleri kullanma diizeylerine ve yeterlik algilarma gore
kargilasgtirmaktir,

Arastirmam boyunca yardimlarini esirgemeyen, maddi manevi her tiirli destegi
saglayan, insani yoOnlerini her seyin Oniine koyarak gerekli tiim anlayisi gosteren,
danigmanim ve degerli hocam Yrd. Do¢. Dr. Ahmet SAPANCI beyefendiye tesekkiir
ediyorum.

Aragtirmam  stiresince bilgisinden ve tecriibesinden her zaman faydalandigim,
kardesim kadar yakin gérdiigiim arkadasim Ogr. Gor. Kiirsat Volkan OZCAN’a silikranlarimi
sunuyorum.

Aragtirmam siiresince destegini hi¢bir zaman esirgemeyen, biiyiik bir anlayis ve
sabirla bana manevi gii¢ veren esim Seval BULUT hamimefendiye, ¢alismam boyunca
yeterince vakit ayiramadigim kizim Sena Nur BULUT a ve oglum ibrahim Enes BULUT a,
desteklerini her zaman yanimda hissettigim ablam Neslihan CICEK’e ve kardeslerim
Nagihan BULUT ile Seyda Giil BULUT’a en kalbi duygularimla tesekkiir ediyorum.

ismail BULUT
Diizce, 2016



OZET

TIP FAKULTESI OGRETIM UYELERININ TIP EGITIMINDEKI
ALTERNATIF OLCME VE DEGERLENDIRME ARACLARINA
ILISKIN GORUSLERIi

BULUT, ismail
Yiiksek Lisans, Egitim Bilimleri Anabilim Dal
Tez Damismani: Yrd. Do¢. Dr. Ahmet SAPANCI
Subat 2016, xv+151 sayfa

Bu arastirmanin amaci: Tip fakiiltesi Ogretim {yelerinin tip egitiminde
kullanilan alternatif 6l¢me ve degerlendirme araglarina iliskin kullanma diizeylerini,
yeterlik algilarim1 ve gerekli gorme diizeyleri ile ilgili goriislerini belirlemek;
cinsiyet, akademik unvan, anabilim dali, 6lgme ve degerlendirme semineri/kursu
almalart ve gorev yaptiklar: tiniversitelere gore farklilik gosterip gdstermedigini
ortaya koymak; gereklilik diizeyinin ve yeterlik algisinin kullanma diizeyini yordayip
yordamadigimi belirlemek; geleneksel yontemlerle alternatif yontemleri kullanma

diizeylerine ve yeterlik algilarina gore karsilastirmaktir.

Arastirmada, veri toplamak igin nicel arastirma ydntemi olan genel tarama
modeli kullanilmigtir. Ayrica alt problemler dogrultusunda tekil ve iligkisel tarama
modellerinin her ikisinden de yararlanilmistir. Aragtirmanin evrenini, 2014-2015
egitim-6gretim yilinda Diizce Universitesi Tip Fakiiltesi, Bolu Abant Izzet Baysal
Universitesi Tip Fakiiltesi ve Gaziosmanpasa Universitesi Tip Fakiiltesi’nde gérev
yapmakta olan §gretim liyeleri olugturmaktadir. Aragtirmanin 6rneklemini ise, Diizce
Universitesi Tip Fakiiltesi’nde gorev yapan 70, Bolu Abant izzet Baysal Universitesi
Tip Fakiiltesi’nde gorev yapan 69 ve Gaziosmanpasa Universitesi Tip Fakiiltesi’nde
gorev yapan 72 ogretim iiyesi olmak iizere toplam 211 kisi olusturmaktadir. 211
kisilik 6rnekleme arastirmaci tarafindan gelistirilen bir anket uygulanmis olup veriler

bizzat arastirmaci tarafindan anketlerin uygulanma ydntemlerine goére uygulanip



toplanmistir. Toplanan verilerin analizi, arastirmaci tarafindan paket programina
aktarilarak yapilmigtir. Verilerin analizinde, ANOVA, Kruskal Wallis, MANOVA,
Coklu Dogrusal Regresyon, iliskisiz Orneklemler t-testi ve Mann Whitney U testi

gibi istatistiksel yontemler kullanilmistir.

Arastirma sonucunda cinsiyete gore; gereklilik diizeyi ve kullanma sikliginda,
anabilim dallarina gore; yeterlik algist ve kullanma sikliginda, 6lgme ve
degerlendirme semineri/kursu almalarina gore; yeterlik algisi, tutum ve kullanma
sikliginda, {tniversitelere gore; yeterlik algisi, tutum ve kullanma sikliginda
farkliliklar gézlenmistir. Alternatif 6lgme ve degerlendirme araglart ile geleneksel
Olgme ve degerlendirme araclarmi kullanma sikligi ve yeterlik algisinda farklilik
goriilmistiir. Yeterlik ve tutumun ise alternatif dlgme ve degerlendirme araglarini

kullanma sikligini yordadig1 sonucuna ulasilmistir.

Calismada elde edilen sonuglar dogrultusunda; mezuniyet Oncesi tip
egitiminde Olgme ve degerlendirme dersinin olmasi, egiticilere Olgme ve
degerlendirme semineri/kursu verilmesi, klinik ve temel bilimlerin egitim siiresince
entegre edilmesi, egitici basina diisen 6grenci sayisinin azaltilmasi, derslerin 6grenci
merkezli iglenmesi, tip egitimi ve bilisimi anabilim dallarinin {liniversitelerde yaygin

hale getirilmesi 6nerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Tip Egitimi, Olgme ve Degerlendirme, Alternatif Olgme ve

Degerlendirme Y ontemleri



ABSTRACT

THE VIEWS OF MEDICAL FACULTY MEMBERS ABOUT THE
USE OF ALTERNATIVE MEASUREMENT AND EVALUATION
INSTRUMENTS

BULUT, ismail
Master, Department of Educational Sciences
Thesis Advisor: Asst. Prof. Dr. Ahmet SAPANCI
February 2016, xv+151 pages

The aim of this study is to: determine the medical faculty members’ views
about the frequency of using alternative measurement and evaluation instruments,
their competency levels and the perceived necessity to use them; reveal whether
those scores differ significantly in terms of gender, academic title, department,
measurement and evaluation seminars taken and universities; determine whether the
level of perceived necessity and the perceived competency predict the level of their
usage or not; compare the traditional methods with alternative ones in terms of the

level of usage and perceived competency.

In order to collect data, this study used general survey model as on of the
quantitative models. Single and relational survey models were also employed based
on the sub-problems. The population of this study was composed of medical faculty
members in Duzce, Bolu Abant Izzet Baysal and Gaziosmanpasa Universities in
2014-2015 academic year. The sample of the study involved a total of 211
participants, 70 from Diizce University, 69 from Bolu Abant izzet Baysal University
and 72 from Gaziosmanpasa University. The data were obtained through a
questionnaire developed by the researcher. The data were collected directly by the
author. The analyses were conducted by using a packet software. Statistical methods
such as ANOVA, Kruskal Wallis, MANOVA, Multiple Linear Regression,

Independent Samples t-test and Mann Whitney U were used.
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The results of the study are as follows: there were significant differences in
the level of necessity and the frequency of usage in terms of gender; there were
significant differences in the perceived competency and the frequency of usage in
term of departments; there were significant differences in the perceived competency,
attitude and the frequency of usage in terms of the measurement and evaluation
seminars taken; there were significant differences in the perceived competency,
attitude and the frequency of usage in terms of universities. Moreover, significant
differences were determined in the frequency of usage and the perceived competency
between alternative and traditional methods. Lastly, it was found that the perceived
competency and attitude predicted the frequency of using the alternative

measurement and evaluation instruments.

As a result of the findings obtained in the study, the following aspects are
recommended: measurement and evaluation course should take place in medical
education programs; education or training about measurement and evaluation should
be given to the educators; clinical and fundamental sciences should be integrated in
the education process; the number of students per educator should be decreased; the
courses should be conducted in accordance with the student-centered principles;
departments of medical education and informatics should be extended through the

universities.

Keywords: Medical Education, Measurement and Evaluation, Alternative

Measurement and Evaluation Methods.
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“Anne ve baba, insanlarin en basta hiirmet etmesi gereken iki kudsi
varliktir.” Her tiirlii fedakarliktan kaginmadan benim bugiinlere gelmeme vesile olan

annem ve babamin 6niinde hiirmetle egiliyor, ellerinden 6piliyorum.

Annem Solmaz BULUT ve Babam Memduh BULUT a
SEVGILERIMLE ...
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. BOLUM

1. GIRIS

Bu boliimde problem durumu, arastirmanin amaci, arastirmanin Onemi,

sayiltilar, simirliliklar ve tanimlar yer almaktadir.

1.1. Problem Durumu

21. yiizyilda bilgi ve teknoloji alaninda yasanan degisimler ve gelismelere
bagli olarak tip biliminde de 6nemli degisimler yasanmistir. Bundan yillar 6ncesinde
birtakim hastaliklar toplum i¢in ¢ok ciddi bir saglik tehdidi iken bugiin tibbin geldigi
noktada bu gibi hastaliklarin tedavi edilmesi oldukga kolay hale gelmistir. Belki de
bundan yillar sonra ise bugiin tedavi yontemini tam olarak bulamadigimiz hastaliklar
icin tedavi yontemleri bulunmus olacak. Ciinkii neredeyse her giin tip diinyasinda
yeni bir ¢alismaya ve bulusa imza atilmaktadir. Bu durum tibbin dinamik ve stirekli
degisen bir yapiya sahip oldugunu ortaya koymaktadir. Dolayisiyla, siirekli degisim
yasayan tibbin en 6nemli 6gesi olan hekimlerden de beklentiler artmis ve artan bu
beklentilerin kargilanmasi igin hekimlerin sahip olmasi gereken yeterlilikler de
yeniden belirlenmeye ¢alisilmistir. Eskiden, genel itibariyle usta-girak iliskisine
dayali olan tip egitiminde, hekimlerin yeterlikleri ustalarin yeterliklerine terk
edilmistir. Gliniimiizde ise kazandirilmasi istenen yeterlikler, ustalarin yeterliklerine
birakilmayip tip egitimi programlari ile daha planli bir sekilde kazandirilmaya

calisiilmaktadir.

Tip egitimi, 6grenciler, egiticiler, egitim programlar1 gibi bir¢ok dgesi olan
bir sistemdir. Bu sistemin en Onemli O6gesi, hedef Kkitle olarak ise &grenciler
goriilmektedir (Oztiirk vd., 2014). Ogrencilerden, 6grendigi bilgiyi kullanabilen, yeni
bilgiler iiretebilen, arastirip sorgulayabilen, problem c¢ozebilen, iletisim becerileri
yiiksek bireyler olmalarinin beklendigi ifade edilebilir. Bu anlamda bireyler

yetistirmenin en dnemli yolu ise iyi planlanmis bir egitimden ge¢cmektedir.



Egitim hakkinda bir¢ok tanim yapilmis olmasina ragmen egitim, en genel
ifadeyle “Bireyin davranisinda kendi yasantisi yoluyla ve kasitli olarak istendik
yonde degisme meydana getirme siireci.” olarak tanimlanmaktadir (Ertiirk, 1998).
Tanima bakildiginda, egitim, girdi, siire¢, c¢ikt1 ve kontrol dgeleri olan bir siireg
olarak ele alinabilir. Bu siire¢ sonucunda hedeflenen ozelliklerin ortaya c¢ikip
cikmadigint veya ne diizeyde gerceklestirildigini ortaya c¢ikarma, Ogrenmede
karsilasilan zorluklar1 belirleme, egitim programlarinin, yontem ve tekniklerinin
etkililigini belirleme, 6grencilere rehberlik etme, geribildirim saglama ve benzeri
amaglara doniik yapilan degerlendirmelerin hepsi gecerli ve giivenilir 6lgme

sonuglarina dayanir (Kan, 2009).

Olgme bir varlik, olay veya durumun belli bir dzellige sahip olma derecesinin
ortaya konmasi islemidir (Turgut ve Baykul, 2012). Bir diger ifadeyle herhangi bir
durumda mevcut olan1 gézlemleyip sonucu imkanlar 6lgiisiinde sayisal bir bi¢imde
ifade etme islemidir (Ozgelik, 2013). Olgme sonuglari ne kadar giivenilir ve gecerli
ise varilacak yargilar da o nispette dogru ve gegerli olacaktir (Yasar, 2011). Olgme
sonuglarinin gecerli ve giivenilir olmasi ise, dogrudan veya dolayli olarak bir¢ok
unsurdan kaynaklanmis olsa da bu unsurlardan en oOnemlisinin de Ol¢me ve
degerlendirme araglarinin niteliginin diisiik veya yliksek olmasi ile alakali olabilecegi
ifade edilebilir. Tutarli ve gecerli kararlar verebilmek igin 6l¢gme sonuglart Gnemli
goriinmekle beraber asil olan 6l¢gme sonuclarinin elde edildigi 6lgme araglarinin
giivenilir, gegerli ve kullanishilik 6zelliklerine sahip olmasiyla iligkilendirilmektedir
(Yasar, 2011). Giiler (2013)’e gore, degerlendirmenin dogru sonuglara ulasabilmesi
icin 6lgmenin olabildigince hatasiz ve objektif olmasi gerekmektedir. Olgmenin
dogru yapilabilmesi i¢in de 6lgme ve degerlendirme yontemlerini iyl tanimak ve

dogru davraniglart dogru 6lgme araglari ile 6lgmek oldukg¢a dnemlidir.

Hekimlik sadece bilginin degil, beceri ve tutumun olduk¢a Snem tasidig
meslek gruplarindan birisi olmasi (Tengiz ve Sahin, 2014) nedeniyle sadece bilginin
oOl¢iildiigii ¢oktan se¢meli sinavlar gibi tiriine yonelik degerlendirme yerine, beceri,
tutum ve davraniglart Olgebilecek {iiriin ve siirecin birlikte degerlendirilmesi
gerekmektedir. Bu durum en iyi, alternatif 6lgme ve degerlendirme yontemlerini

kullanarak saglanabilir. Alternatif degerlendirme, yalnizca bir dogru cevabi olan



coktan se¢meli sinavlarin da iginde bulundugu geleneksel 6lgme ve degerlendirme
yontemleri diginda kalan biitiin 6l¢me ve degerlendirme yontemlerini kapsamaktadir
(Atilgan, 2006; Green ve Emerson, 2008). Bir diger ifade ile kagit-kalem testleri
disinda kalan tim Olgme ve degerlendirme yontemleri alternatif olgme ve

degerlendirme yontemleridir (Bahar vd., 2012).

Alternatif O6lgme ve degerlendirme yoOntemlerinin egitim bilimlerindeki
Ooneminin yadsinamaz bir gercek oldugunu sdylemek miimkiindiir. Tip fakiiltelerinde
yetisen hekimlerin beceri, tutum ve davranislarinin dogrudan insan hayatini
etkileyebilecegi diisiiniildiigiinde alternatif 6lgme ve degerlendirme yontemlerinin tip
egitiminde kullanilmasinin en az egitim bilimlerinde kullanilmas1 kadar 6nemli
oldugu sdylenebilir.  Alternatif Olgme ve degerlendirme yontemlerinin
kullanilmasimin 6nem arz ettigi tip egitiminde de bu yontemlerin kullanilmasini
saglayacak en yetkili kisiler de egitimi verecek olan tip fakiiltesi 6gretim iiyeleridir.
Tip fakiiltesi 6gretim iiyelerinin alternatif 6lgme ve degerlendirme ydntemlerini
yeterince kullanabilmeleri ise, bu yontemleri yeterince tanimalarina, hangi
durumlarda kullanabileceklerini ve olumlu olumsuz yonlerini iyi bilmelerine
baglidir. Bu baglamda tip fakiiltesinde gorev yapan Ogretim iiyelerinin alternatif
O6lgme ve degerlendirme araglarina iliskin yeterlik algilarini, gerekli gorme
diizeylerini ve tip fakiiltelerinde bu yontemlerin kullanilma sikliklarini belirleme, bu
yontemlerle geleneksel yontemlerin karsilastirilarak elde edilen verilerin incelenmesi

problem durumudur.

1.2. Arastirmanin Amaci

Bu arastirmanin genel amaci, tip fakiiltesinde gorev yapmakta olan dgretim
iyelerinin alternatif 6lgme ve degerlendirme araglarina iliskin yeterlik algilarini,
gerekli gobrme diizeylerini ve bu yontemlerin tip fakiiltelerinde kullanilma sikliklarini
ortaya c¢ikarmaktir. Bu genel amag gercevesinde asagidaki alt problemlere yanit

aranmistir:



Alt Problemler

1. Tip fakiiltesi 6gretim iiyelerinin tip egitiminde kullanilan alternatif 6l¢me
ve degerlendirme araglarini kullanma sikliklari, gerekli gérme diizeyleri
ve bu araclara iliskin yeterlik algilar1 ne diizeydedir?

2. Tip fakiiltesi 6gretim {iyelerinin tip egitiminde kullanilan alternatif 6lgme
ve degerlendirme araglarini egitim-6gretim basamaklaria gore kullanma
diizeyleri nedir?

3. Tip fakiiltesi 6gretim tiyelerinin, tip egitiminde kullanilan alternatif 6lgme
ve degerlendirme araglarina iligkin:

a. Kullanma diizeyleri,

b. Yeterlik algilari,

c. Gerekli gorme diizeyleri “cinsiyete gore” manidar farklilik
gostermekte midir?

4. Tip fakiiltesi 0gretim tiyelerinin, tip egitiminde kullanilan alternatif 6lgme
ve degerlendirme araglarina iliskin kullanma diizeyleri, iliskin yeterlik
algilar1 ve gerekli gérme diizeyleri “akademik unvanlarina” gore manidar
farklilik gostermekte midir?

5. Tip fakiiltesi 6gretim tiyelerinin, tip egitiminde kullanilan alternatif 6lgme
ve degerlendirme araclarina iligkin:

a. Kullanma diizeylerti,

b. Yeterlik algilari,

c. Gerekli gorme diizeyleri “anabilim dallarina gére” manidar
farklilik gostermekte midir?

6. Tip fakiiltesi 6gretim iiyelerinin, tip egitiminde kullanilan alternatif 6lgme
ve degerlendirme araglarina iligkin:

a. Kullanma diizeyleri,

b. Yeterlik algilari,

C. Gerekli gorme diizeyleri “ol¢me degerlendirme semineri/kursu
alip almamalarina gore” manidar farklilik géstermekte midir?

7. Tp fakiiltesi 6gretim iiyelerinin, tip egitiminde kullanilan alternatif 6lgme
ve degerlendirme araclarina iligkin:

a. Kullanma diizeyleri,



b. Yeterlik algilari,
c. Gerekli gorme diizeyleri “gorev yaptiklar: iiniversitelere gére”
manidar farklilik géstermekte midir?

8. Tip fakiiltesi 6gretim iiyelerinin, tip egitiminde kullanilan alternatif 6lgme
ve degerlendirme araglart ile geleneksel Olgme ve degerlendirme
araglarini kullanma diizeyleri arasinda manidar farklilik var midir?

9. Tip fakiiltesi 6gretim iiyelerinin, tip egitiminde kullanilan alternatif 6lgme
ve degerlendirme araclarina iliskin yeterlik algilar1 ile geleneksel 6lgme
ve degerlendirme araglarina iliskin yeterlik algilar1 arasinda manidar
farklilik var midir?

10. T1p fakiiltesi 6gretim iiyelerinin, tip egitiminde kullanilan alternatif 6lgme
ve degerlendirme araglarina iliskin gerekli gérme diizeyleri ve yeterlik
algilari, tip egitiminde kullanilan alternatif 6lgme ve degerlendirme

araglarini kullanma diizeylerinin anlamli bir yordayicist midir?

1.3. Arastirmanin Onemi

Tip egitiminin yapisi geregi klinik dncesi donem ve klinik donemde verilen
egitim formatlarmin birbirinden farkli oldugu bilinmektedir. Farkli formatlarda
verilen egitimin degerlendirilmesinde farkli O6lgme araglarinin kullanilmasinin
gerekliligi diisiiniilmektedir. Son yillarda, egitim bilimlerinde on plana ¢ikan
yapilandirmaci yaklasimin etkisiyle 6lgme ve degerlendirme de farkli bir boyut
kazanmigtir. Davranigg1 yaklagimda siklikla kullanilan geleneksel yontemlerin yerine
alternatif 6lgme ve degerlendirme yoOntemlerinin kullanilmaya baslandig
soylenebilir. Ozellikle, tip egitiminde &grencilerin davranis, tutum ve becerilerinin
Olclilmesinde alternatif 6lgcme ve degerlendirme yontemlerinin kullanilmasi oldukca
onemlidir. Tip egitiminde, hekim adaymna kazandirilmak istenen bir davranisa
ulagtirilamamasinin - dogrudan insan hayatin1 etkileyebilecegi diisiiniildiiglinde
alternatif 6l¢me ve degerlendirme yontemlerinin kullanilmasinin gerekliligi ve 6nemi

ortaya ¢cikmaktadir.

Bu c¢aligmanin 6nemine iliskin maddeler su sekilde siralanabilir:



1. Geleneksel ve alternatif olgme ve degerlendirme yontemlerinin
kullanilma sikliginin belirlenmesi, aragtirmacilarin bu alanda yapacaklari
caligmalara fayda saglayabilir.

2. Akademisyenlerin alternatif 6l¢gme ve degerlendirme araci kullanma
sikliklarinin bu konuya iligkin farkindaliklarin1 ortaya koymada faydali
olacag diisiiniilebilir.

3. Tip egitiminde ulusal ve uluslararas: literatiirde boyle bir ¢alismaya
rastlanmamasi.

4. Ortaya konulacak sonuclarin tip fakiiltelerinde "egiticilerin egitimi" adi
altinda  verilen "6lgme  ve degerlendirme" egitimlerinin
yapilandirilmasinda faydali olacagi kanaati tasinmaktadir.

5. Davranig, tutum ve beceri bakimindan daha nitelikli ve yeterli hekimler
yetistirilmesine katki saglayacagi diisiiniilmektedir.

6. Ayrica anabilim dallarina gore ortaya konulacak sonuglarin bu alanda
calisan akademisyenlere 6zgiin araglarin belirlenmesinde literatiire katki
saglayacaktir.

7. Tip Egitimi ve Bilisimi Anabilim Dali’nin éneminin ortaya konulmasina

katk: saglayacag diisiiniilmektedir.

1.4. Arastirmanin Sayiltilar

Aragtirmaya katilan gretim iiyelerinin, arastirmanin amacina hizmet eden

veri toplama aracina, gercegi yansitacak sekilde yanitlar verdigi varsayilmigtir.

1.5. Arastirmamin Simirhiliklar:

1. Bu arastirma, 2015 yilinda Diizce Universitesi Tip Fakiiltesi, Bolu Abant
Izzet Baysal Universitesi Tip Fakiiltesi ve Tokat Gaziosmanpasa
Universitesi Tip Fakiiltesinde gdrev yapmakta olan toplam 211 gretim
tiyesinden olusmaktadir.

2. Arastirma, kullanilan on alternatif 6l¢gme ve degerlendirme araci ile

smirlidir.



3. Anket uygulanan 6gretim elemanlar1 sadece Prof. Dr., Dog. Dr., ve Yrd.
Dog¢. Dr. akademik unvanlarina sahip olanlardan olusmaktadir. Ogr. Gér.
unvanina sahip olan akademik personel yeterli sayida olmadigindan
calisma grubuna dahil edilmemistir.

4. Aragtirma bulgular veri toplama aracinda yer alan sorulardan elde edilen
verilerle sinirhdir.

5. Arastirma, 6gretim iiyelerinin veri toplama aracina verdikleri cevaplar ile

smirlidir.

Bu arastirmada, demografik degiskenler cinsiyet, akademik unvan, hizmet
yil1, calisilan anabilim dali, seminer alip almama durumu ve c¢alisilan tiniversite ile
simirlandirilmigtir.  Arastirmada yas demografik degisken olarak ele alinmak
istenmistir. Ancak ulagilan Ogretim {iyelerinin yag araligi belirli bir aralikta

toplanmasi nedeniyle, sinif mevcudu bir degisken olarak ele alinamamastir.



2. LITERATUR

2.1.Tip Egitimine Tarihsel Bakis

Tip egitiminin bir okul programi igerisinde verilmeye ve tipla ilgili yazili
kiiltiirtin olusmaya basladigi ilk dénem olarak bilinen Antik Yunan doneminde
sagligin veya hekimligin tanrisi olarak adlandirilan Asklepios i¢in yapilan tapinaklar
goriilmektedir. Kendi doneminde oldugu kadar Avrupa’da ylizyillar boyunca gelisen
tibbin temellerini olusturan ve bu noktada bir¢ok eser ortaya koyan Hipokrat da bu
tapinaklarin birinde diinyaya gelmistir (El¢in, 2010). Hipokrat’in ortaya koymus
oldugu eserler dliimiinden sonra Iskenderiye Kiitiiphanesi’nde bir araya getirilmistir
(Calman, 2007; Aktaran: Elgin, 2010). MO 3. yiizyilda Iskenderiye tip ve tip
egitiminin yeni merkezlerinden biri haline gelmis ve burada bircok hekim
yetistirilmistir. Yetisen hekimlerden Herofilos ve Erasistratos anatomi ve fizyoloji
alaninda ¢aligmalar yaparak anatominin ve fizyolojinin tip egitimi igerisinde yerini

almalarini saglamiglardir (Gudiicii, 1997).

Hipokrat’in ortaya koydugu somut delillere ve gozleme dayali, akilci, dinsel
ve biyiisel etkilerden kurtulmus tip anlayisi ilkcagin son ismi olan Galen ile
stirmiistiir. Galen i¢inde bulundugu zamanm tip bilimini orijinal ilkelere gore
yeniden diizenleyerek tip bilimine 6nemli katkilar saglamistir (Radt ve Tammer,
2002). Eski Yunan ve Misir’da tip ve tip egitimi ile ilgili bu gelismeler yasanirken
daha doguda Hindistan’da iyi bir hekim tarafindan sinirli sayida &grenci
yetistirilmekteydi (Kara ve Murt, 2012). Cin’de ise hekimligin insanin i¢inde var
olan bir durum oldugu diisliniilerek hekimlik babadan ogula veya akrabalara

aktarilmaktaydi (Gudiicti, 1997).

Ik Cag’da yasanan bu gelismeler sonrasinda Orta Caga gelindiginde Roma
Imparatorlugu déneminde hukuk ve tip giiglii bir yapiya sahip olan kilise tarafindan
ortadan kaldirilmistir. Bu donemde Arap iilkelerinin tip egitiminde yiikselise gectigi
goriilmektedir (Gudiicii, 1997). Bu donemde ilk modern egitim hastanesi Bagdat’ta



acilmistir. Bu hastane cerrahlar, géz doktorlari, eczacilar, yoneticiler ve midiirler
gibi bircok profesyonelin galistig1 teorik ve uygulamali egitimin verildigi bir yerdir
(Kara ve Murt, 2012). Hemen hemen ayni donemde Arap diinyasinin yetistirmis
oldugu en iinlii isimlerden biri olan El-Razi’nin tip ve tip egitiminde énemli etkisi
goriilmektedir. El-Razi giinlimiizde halen gegerliligini devam ettiren tipta etik
kurallar1 belirlemistir. Ayrica klinik tip ve yatak basi egitimi ile ilgili vermis oldugu
eserler kendinden sonra da yiizyillar boyunca Avrupa’nin temel basvuru

kaynaklarindan olmustur (Gidiicii, 1997; Kara ve Murt, 2012).

Arap diinyasinda tibbin ve hekimligin duraklamaya basladigi 11. yiizyilin
baslarinda tibbin en 6nemli ismi olan Ibn-i Sina’nm, Hipokrat ve Galen’in
eserlerinden yola cikarak Avrupa iiniversitelerinde 17. yilizyila kadar okutulan eserler
ortaya koymustur. Hekimlige ait teorik ve pratik bilgilere yer vermesi, hastaliklara
tan1 koymasi ve tedavi yontemlerini belirlemesi ile bu hastaliklardan korunma
yollarimi sistemli bir sekilde agiklamasiyla dikkat ¢ekmistir (Giidiicii, 1997). Tip
alaninda Islam diinyasinin etkisi Mogollar’m Bagdat’1 isgal etmesiyle azalmis,
Cordoba ve Granada gibi kentlerdeki ¢aligsmalar ile 14. yiizyilla kadar siirmistiir

(El¢in, 2010).

Orta Cag boyunca hekimlik ve egitimi genel anlamda din adamlarinin etkisi
altinda kalmis cagin sonuna dogru iiniversitelerin agilmasiyla birlikte Avrupa’da tip
egitimi ortaya ¢ikmistir (Elgin, 2010). Bunlardan ilki modern ¢agin en eski tip okulu
olarak egitim veren Salerno Tip Okulu’dur (Divitiis vd., 2004). Salerno, gelismis
tibbi uygulamalariyla birlikte el yazmasi tibbi eserlerle onemli bir yere sahiptir
(Bayon, 1953). Salerno Tip Okulu, kazanmis oldugu iin sayesinde, diger tip
okullarma 6rnek olarak Avrupa’da tibbin gelismesine katki saglamis ve beraberinde
birgok iiniversitenin ag¢ilmasini saglamistir (Okka, 2015). Ag¢ilan bu iiniversitelerden
Bologno ve Montpellier dini esaslara dayali felsefenin hakim oldugu tibbin yeserdigi
ilk ve dnemli merkezler olmustur. Ayrica bu kentlerde standart yontemlerle egitimin

verildigi tip okullar1 kurulmustur (Weatherall, 1997).

Floransa’dan baslayarak 14. yiizyilda tiim Avrupa’yr etkisi altina alan
Ronesans hareketi ve beraberinde 16. yiizyildaki Reform hareketi tip egitimi alaninda

onemli degisim ve gelisimler saglamistir. Bu donemlerde Hipokrat ve Galen’in
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eserleri Latince’ye ¢evrilmis, daha sonra bu g¢eviriler gogaltilarak eserler yaygin hale
getirilmistir (Calman, 2007; Aktaran: Elgin, 2010). 16. ve 17. yiizyilda biyoloji
alaninda biiylik degisimler gerceklesmis olup pedogojik yaklagimi kullanan ilk tip
okulu Leiden Universitesi’nde sadece eserlere dayali egitim verilmemis verilen bu
tip egitimi deneylere ve gozlemlere dayandirilmistir (Weatherall, 1997). Bu yiizyilda
Fransa’nin, isminden sz ettiren Paris ve Montpellier tip okullar1 sayesinde tip
egitiminin merkezi haline geldigi goriilmektedir (O’Malley, 1970). Fakat 1789
yilinda gerceklesen Fransiz ihtilali birlikte meydana gelen biiyiik degisimlerden tip
egitimi de nasibini almistir. Universiteler ciddi baskilar gormiis egitim akademik
olmayan hastanelerde verilmeye baglamistir (Weatherall, 1997). Yapilan baskilar
sonrast bazi tiniversiteler kapatilmig ancak bir siire sonra hekim ihtiyacinin ortaya
cikist ile Paris, Montpellier ve Strasburg tip okullar1 yeniden agilmistir. Bu siiregte
farkli kurumlarda benzer esaslar kullanilarak tip egitiminin verilmesi ve hekimlerin
daha fazla vaka gorme ve uygulama yapmalarinin saglanmasi amaglanmigtir
(O’Malley, 1970). Ayn1 zamanda bu yiizyilin sonlarinda bilimde meydana gelen
gelismelere bagli olarak tip alaninda yeni disiplinler ortaya ¢ikmis, uygulamali tip
egitimi artan bir ivme kazanmis ve Latince olan tip egitimi dili uluslararas: dillere
cevrilmistir. Tibbi uygulama, hekimlik, cerrahi ve tedavinin beraber yiiriitiildiigi bir

sisteme doniismeye baslamistir (Kara ve Murt, 2012).

19. yizyilin tip bilimi ve egitimi i¢in Onemli bir donem oldugu
goriilmektedir. Oxford ve Cambridge gibi akademik tip merkezlerinin, yerlerini
Londra ve Edinburgh’ ta tip egitiminin verildigi hastaneler almistir. Modern tibbin
kokeni de bu doneme dayandirilmaktadir (Gourevitch, 1999). 19. yiizyilin ortalarinda
tip egitimi programlar: okuldan okula veya iilkeden iilkeye farkliliklar gosterse de
genel anlamda yapisal olarak benzerlikler gostermistir (Kara ve Murt, 2012). Bu
doneme kadar kaydedilen ilerlemeler géz oniine alindiginda tip egitimi veren
tiniversitelerin programlarinda bir standarttin olusturulmaya baslanmasi adina atilan
en Onemli adimlardan birinin bu donemde gergeklestigi sOylenebilir. Kimya,
fizyoloji, patoloji ve farmakoloji ayr1 birer bilim alanmi haline gelmis, Ortacag’dan
beri devam eden mantik, felsefi psikoloji gibi dersler kaldirilmistir. Bu donemde
gerceklesen en etkili degisimlerden biri de tip egitiminin sadece iiniversitelerde

verilir hale gelmesidir. Tip egitimde mezuniyet Oncesi egitimin yapisi ilk olarak
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temel bilimlerin verilmesi, bunu patoloji ve farmokolojinin izlemesi ve en son klinik
alanlarda egitim verilmesi seklindedir (Flexner, 1912). 19. yiizyil, tip egitiminde
Avrupa’nin, 6zellikle de Almanya’nin 6ne ¢iktigi goriilmektedir (Ludmerer, 1999).
Almanya’nin 6nemli tiniversiteleri sayesinde, diger iilkelere tip egitimi anlaminda

liderlik ettigi sdylenebilir.

20. ylizyll tip alaninda 6nemli degisim ve gelisimlerin yasandigi, bilgi ve
teknolojideki hizl1 gelismelerin tip alanindaki degisimleri yonlendirdigi bir donem
olmustur. Tip alani binlerce yilda makroskopiden mikroskopiye gecebilmisken, bu
yiizyilda molekiiler ¢aligsmalara ulasilmasi degisimin ne kadar hizli oldugunu goézler
oniine sermektedir (El¢in, 2010). Bu degisimin, saglik hizmetlerinde ve tip
egitiminde yapisal degisikliklere ve toplumun isteklerinin yeniden sekillenmesine yol

ac1g1 sOylenebilir.

19. ylizyilda tip egitiminin ekol iilkesi olarak Almanya goriiliirken, 20.
yiizyillda Amerika’nin tip egitimini sekillendirdigi goriilmektedir (Weatherall, 1997).
Amerika’da kurulan ilk tip fakiilteleri Avrupa’da adindan sz ettiren fakiilteleri
model almislardir. Amerika’da bircogu miikemmel egitim veren c¢ok sayida tip
fakiiltesi a¢ilmis olup bu kuruluslarin bazilarinin zamanla kér amaci giitmeleri
verilen egitimin sorgulanir duruma gelmesine neden olmustur. Boylece bir siire sonra
Amerika’da tip egitimi yeniden diizenlenmeye baslanmistir (Kara ve Murt, 2012).
Diizenleme c¢alismalarinin en etkin girisimcilerinden biri Carnegie Ogretim
Gelistirme Vakfi tarafindan gorevlendirilen Abraham Flexner’dir. Flexner’in bir tip
doktoru olmayip 6zel bir okulun az taninmig bir miidiirii olmasina ragmen Amerika
ve Kanada’daki tiim tip fakiiltelerini gezerek hazirlamis oldugu “Birlesik Devletler
ve Kanada’da Tip Egitimi” adli raporu 1910 yilinda yayinlanmis ve biiylik ses
getirmistir (Ludmerer, 1999).

“Flexner Raporu” olarak da adlandirilan bu raporda tip egitiminde tarih
icerisinde meydana gelen degisimler Ozetlenmis, okullarda takip edilen egitim
programlar1 ortaya konulmus ve tip egitiminin gelismesi i¢in bir takim oneriler
sunulmustur. Flexner egitim programlarindan yoksun olan ve egitim vermek i¢in
gerekli kosullar1 saglamayan kurumlarin varligindan bahsederek gerekli tedbirlerin

alinmas1 gerektigini vurgulamistir (Flexner, 2002). Ayrica bu raporda tip



12

fakiiltelerinin  {iniversitelerle  birlesmesi  gerektigi, Ogrencilerin  laboratuar
calismalarinda ve gercek klinik caligmalarda aktif roller iistlenmeleri noktasinda

tavsiyelerde bulunulmustur (Ludmerer, 1999).

Flexner temel bilimler ile klinik bilimler arasinda keskin bir ayrim yapilmasi
gerektigini savunmustur (Flexner, 2002). Savundugu tip egitim modeline gore tip
fakiiltelerinde, klinik oncesi temel bilimler ilk 1-2 yilda, klinik bilimler ise son 2-3
yilda okutulmaktadir (Terzi, 2001). Bu sistem usta ¢irak iliskisine dayali geleneksel
egitim sisteminden farkli oldugundan biiyiik bir gelisme olarak goriilmistiir (Kara ve
Murt 2012). Mevcut bu model planlanmasi ve uygulamasi kolay oldugundan gerek
iilke genelinde gerekse {lilke disindaki birgok okul tarafindan yaygin olarak
kullanilmis ve kabul goérmdistir. 1991 yilinda C. A. Carl tarafindan yapilan bir
aragtirmada, 31 iilkenin %92’sinde, tip fakiiltesi Ogretim programlarinda temel
bilimlerin ve klasik bilimlerin tamamen ayrildigi yalnizca 9 iilkede temel bilimler ve

klinik bilimlerin biitiinlesmesinin saglandigi gorilmiisttir (Carlson, 1991).

20. yiizyilda tip biliminin ¢ok biiyiik bir hizla ilerlemesine karsilik, diinyanin
birgok yerinde saglik hizmetleri ile ilgili verilerin iyi olmamasi tip bilimini ve tip
egitimini tartismaya agmistir. Geleneksel egitim modelinin glinlimiiziin ve gelecegin
saglik hizmetlerine cevap verebilecek oOzelliklerden ¢ok uzak oldugu goriilmiistiir
(Terzi, 2001). Flexner sistemine karsi elestirilerin yayginlagmasi sonrasi tip egitimi
programlarinda diinya ¢apinda bir reform baglatilarak {iniversitelerce toplum temelli

tip egitimi modeline ge¢ilmeye baslanmistir (Kara ve Murt, 2012).

Yukarida yer alan tarihsel siireci Ozetleyecek olursak, tip egitimi tarihini

kabaca ii¢ doneme ayirabiliriz (Flexner, 2002):

1. Yaklasik olarak 1910 yilmma kadar devam eden, usta-¢irak iliskisinin
gegerli oldugu Flexner 6ncesi donem.

2. Yaklagik 1910 ile 1970 yillarim1 kapsayan biyomedikal yaklagimin tip
egitimine hakim oldugu Flexner donemi.

3. Gilinlimiizde uygulanan yapisiyla toplum temelli tip egitimi.
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2.2.Tp Egitiminin Amaci ve Tiirkiye’de Tip Egitimi

Gergekte tip egitiminin amaci ile hekimligin amaci birbirinden ¢ok farklilik
gostermemektedir. Tip egitimi hekimligin amacimna ulasilmasinda bir ara¢ olarak
goriilmektedir (Eren ve Oztek, 1995). Edinburg Bildirgesi’nde tip egitiminin amaci
"Biitlin toplumun saglik diizeyini yiikseltici, nitelikli hekimler" yetistirmek olarak
tanimlanmistir  (WFME, 1988). Diinya Tip Birligi ise tip egitiminin amacini
“yetenekli ve yeterli” hekimler yetistirmek olarak belirlemistir. (WMA, 1990).
Diinya Saglk Orgiitii, “bes yildizli hekimler” ifadesini kullanarak gelecegin
hekimlerinin yeterliklerini hizmet sunucu, karar verici, iletisimci, toplum lideri ve
yonetici olarak siralamaktadir (WHO, 1996). Bu yeterliliklerin beraberinde getirmesi

diisiiniilen islevler su sekilde aciklanabilir (Aydin, 2004):

e Bakim hizmeti vermek: Hastay1, ailenin ve toplumun ayrilmaz bir parcasi
olarak goriip, koruyucu, iyilestirici ve terapi edici hizmetleri birlestirerek
hastanin saglik gereksinimlerini gidererek bakim kalitesini yiikseltmek.

e Karar vermek: Yeni teknolojileri, etik ve maliyet hesabi yapip tiiketicinin
yararini gozeterek en iyi sekilde kullanmak.

e lletisimci: Hastalarla basarili iletisim kurarak, saglikli yasamalarini
saglamak ve sagliklarini koruyabilmeleri adina onlar yiireklendirmek.

e Topluma liderlik yapmak: Bireylerin ve toplumun saglik ihtiyaclarini
belirleyip ¢6ziim iireten ve beklentilerini genis bir dlgekte kisa ve uzun
vadede birlestirebilmek.

e Yonetici: Hem saglik sektorii ile hem de saglik sektoriinii etkileyen

sektorlerle birlikte caligmak.

1999 yilinda kurulan Tip Egitimi Enstitiisii’niin Cekirdek Komitesi de biitiin
iilkelerin mezun olacak tip fakiiltesi Ogrencilerinin sahip olmasi1 gereken asgari

kazanimlar1 yedi ana baslik altinda toplayarak su sekilde belirtmistir (CC, 2002):

e Profesyonel degerler, tutum, davranis ve etik
e Temel tip bilgisi
e {letisim becerileri

e Kilinik beceriler
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e Toplum saghig: ve saglik sistemleri

¢ Bilginin yonetilmesi

o Kiritik diisiinme ve aragtirma bilgi ve becerisi

Tirk Tabipler Birligi ise Tiirkiye’de yetistirilecek hekimlerin kazanmasi

gereken hedef davranislar su sekilde agiklamaktadir (Kili¢ ve Sayek, 2000):

e Birinci basamak saglik hizmetlerinde bireye ve ¢evreye yonelik koruyucu
hekimlik yapabilmek,

e Ekip calismasini dnemsemek, bir ekibi calistirabilmek ve yonetebilmek
icin bilgi birikimine sahip, ¢ok bilimli ve ¢ok kesimli ¢alisabilmek,

e Toplumla iletisim kurabilmek ve toplum katilimini saglamak,

e Tiirkiye'nin saglik sorunlarim1 bilmek ve bunlara yonelik ¢oziim yollar
iretmek,

e Siirekli tip egitiminin 6dnemini ve bilgiye ulasma yollarini bilmek,

e Bilimsel arastirmalart planlayabilmek, yiiriitebilmek ve bilimsel
gercgekleri bilmek,

e Uzmanhk egitimini devam ettircbilmek ve akademik ¢alismalar
yapabilmek i¢in bilgi ve beceri bakimimdan gerekli olan hazirbulunusluga

sahip olmak.

Yukarida yer alan bilgiler 1518inda tip egitiminde ortak amacin toplumun
saglik bakimindan yasam kalitesini artiracak nitelikli hekimler yetistirmek oldugu

sOylenebilir.

Nitelikli hekim yetistirmek amaciyla sunulan tip egitimi; mezuniyet 6ncesi,
mezuniyet sonrasi ve siirekli tip egitimi olmak tizere lige ayrilmaktadir (TTB, 1994).
Mezuniyet Oncesi tip egitiminin siiresi ililkeden iilkeye farklilik gosterebilmektedir.
Avrupa’da lise bittikten sonra genelde alt1 yillik siireyi icerirken, ABD’ de liseden
sonra verilen dort yillik kolej egitiminden sonra dort yilda tamamlanmaktadir
(Ozvaris ve Sayek, 2005). Ulkemizde ise mezuniyet dncesi tip egitiminin siiresi alt1
yil olup ilk ii¢ yilda teorik dersler, sonraki iki yilda teorik dersler ve pratik
uygulamalar, son yilda ise yalnizca pratik uygulamalara yer verilmektedir (Tung vd.,

2002). Yalnizca pratik uygulamalarin yer aldigi son yil intern donem olarak
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adlandirilmaktadir. Intern doénem iilkemizde alti yillik mezuniyet oncesi tip
egitiminin igerisinde yer alirken irlanda, Polonya, Finlandiya, Italya ve Norveg gibi
ilkelerde ise temel tip egitimine ek siire istenerek internlik uygulamalar
eklenmektedir (Sagaklioglu, 1997). Ulkemizde alt1 yillik egitim sonrasinda mezun
olan Ogrenciler pratisyen hekim olarak atanip hekimlik uygulamalaria

baslayabilmektedirler.

Mezuniyet sonrast uzmanlik egitimi, tipta uzmanlik smavi (TUS) ile
gerceklestirilmektedir. Siirekli tip egitiminde ise Oncelikli amac iilkedeki egitim
faaliyetlerinin standart hale getirilmesi, kalitenin artirllip verilen egitimin
degerlendirilmesi ile ihtiya¢ goriilen konularda hizmet i¢i egitimlerin verilmesidir
(TTB, 1994). Tip egitiminin ulusal bir standarda ulasmasi iilke diizeyinde verilen
egitimin kalitesini artiracak ve buna bagl olarak nitelikli hekim yetismesine imkan
tantyacaktir. Ayrica olusturulan bu standartlar daha sonra acilacak egitim kurum ve
kuruluslarina rehberlik ederek programlarin standartlara uygun hale getirilmesine

yardimet olacaktir (Onur, 2013).

Ulkemizde gerceklestirilen tip egitimi siirecine bakildiginda onemli bir
boliimiin mezuniyet dncesi tip egitimine ayrildigr goriilmektedir. Mezuniyet 6ncesi
tip egitimine verilen agirhigin diger donemlere gerektigi kadar ayrilmadigi
sOylenebilir. Oysaki mezuniyet dncesi egitime verilen 6nem kadar, mezuniyet sonrasi
egitime ve siirekli mesleki gelisim caligmalarina da 6nem verilmelidir. Ciinkii
mesleki bilgi ve becerileri kazandiran, tutum ve davranislarin gelismesini saglayan
uzmanlik egitimi gozetim altinda gerceklesmektedir. Gozetim altinda olan bu
hekimlerin kendi baslarina hekimlik faaliyetlerini yiirtitebilmeleri i¢in gerekli yetileri

bu dénemde kazanirlar (Ozgakar, 2004).
2.3.Tip Egitimi Anabilim Dah

Tip egitiminin 6nemli bir yapiya sahip olmasi nedeniyle tip egitimindeki
sorumluluklarin yerine getirilmesi profesyonellik ve uzmanlik gerektirmektedir. Tip
egitimine 6nem veren universiteler tip egitiminin daha saglikli yiiriitiilmesi adina
biinyelerinde tip egitimi iinitesi veya esdegeri bir yap1 kurmuslardir (Kara ve Murt,

2012). Tip egitimi Dbirimlerinin yap1 ve sorumluluklart tniversitelerin
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gereksinimlerine ve mevcut imkanlaria gore degisiklikler gosterebilir (Davis vd.,

2005). Genel itibariyle tip egitimi anabilim dallarinin gorevleri su sekilde
siralanabilir (Kara ve Murt, 2012):

Tip fakiiltesindeki egiticilerin egitimine yonelik planlamalar yapmak ve
uygulamak. Egiticilerin egitimine yonelik genel itibariyle su kurslarin
verildigi sdylenebilir:

- Temel Egitim Becerileri

- Tip Egitiminde Olgme ve Degerlendirme

- Probleme Dayali Ogrenme

- Ogretimsel Liderlik ve Danigmanlik

- Teknoloji Destekli Egitim
Tip fakiiltesi 6grencilerinin uygun grup dinamiklerinin saglanmasinda,
probleme dayali 6grenme ve Kkiicilk gruplarda Ogrenme faaliyetleri
konusunda egitilmelerinde gorev almak.
Uygulanan egitim programlarinin degerlendirmesini yapip doniitler
vermek. Ayrica yenilikleri takip ederek uygun egitim programlarinin
fakiiltede uygulanabilirligine katki saglamak.
Egitimle ilgili arastirmalar, projeler gibi cesitli 0gretim faaliyetlerine
liderlik yaparak, tip fakiiltesindeki diger birimlerde caliganlara destek

olup meslektas dayanismasini saglamak.

Sonug olarak, tip egitimindeki hizli degisimlerin takip edilmesi ve nitelikli

hekimler yetistirilmesi adina bu degisimlerden uygun olan yanlarin tip fakiiltelerinde

uygulanabilmesi i¢in tip egitimi anabilim dallarinin varligina ihtiya¢ oldugu ifade

edilebilir.

2.4. Geleneksel Tip Egitiminin Sorunlari

Maslow’un ihtiyaclar hiyerarsisine bakildiginda ilk basamagmin saglik

olusturmakta ve onemli bir yer tutmaktadir. Bu sebeple gerek siyasi ve politik,

gerekse ekonomik biitiin planlamalarda saglik kendisine dnemli bir yer bulmustur.

Sagligin bu denli 6nemli olmasi insanlarin hi¢bir zaman aldiklar1 hizmetlerden

tatmin olmamasina ve her zaman daha iyi hizmet istemelerine yol a¢cmustir

(Kapicioglu vd., 2003). Daha iyi hizmet verilebilmesi igin gerekli olan tip egitiminin
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yapisi, geliserek degisen sartlara bagl olarak yetersiz goriilmiis ve geleneksel tip

egitimi ile ilgili sorunlar ifade edilmeye baslanmistir. Geleneksel tip egitimi

programinin baslica sorunlarini su sekilde siralayabiliriz:

Geleneksel tip egitimi genel anlamda 6gretmen merkezlidir. Egitim
sisteminin merkezinde dgretmen vardir. Hangi bilgilerin ve bu bilgilerin
nasil kullanilacagina 6gretmen karar verir (Boud, 1988). Buna bagh
olarak o6gretmenin donanimli olup olmamasi, Ogretim yontem ve
tekniklerini etkili kullanip kullanmamasi 06grencinin kazanimlarini
dogrudan etkileyecektir. Standartlarin olmayisi eksik Ogrenmeleri de
artiracaktir.

Geleneksel tip egitiminde bilgi yiikiiniin her gecen giin yogunlagmasi
(Solakoglu ve Darendeliler, 2013). Egitim esnasinda verilen bilgilerin
yogunlugu dolayisiyla bilgilerin 6grenciler tarafindan unutulmasina
sebep olabilmektedir.

Sinav odakli ezberci yontemlerin kullanilmast ve bu bilgilerin sinav
sonrasi unutulmasi (Yakinci, vd., 2012).

Temel tip bilimleri ile klinik uygulamalarin, klinik bilimlerle de temel
bilimlerin yeterince iliskilendirilmeden O6gretilmesi (Tosteson, 1990;
AAMC, 1992). Geleneksel tip egitimi programlarinda ilk yillarda temel
bilimlere yogunluk verilirken daha sonraki donemlerde ise temel
bilimlerin yogunlugu azalirken klinik bilimlerin yogunlugu artmaktadir.
Geleneksel tip egitimi modelinde temel disiplinler ile klinik tip

disiplinlerinin yogunluk iliskisini su sekilde verebiliriz (Sekil 1):
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Sekil 1. Geleneksel Tip Egitimi Modeli

Yogunluk

~
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(Kaynak: Ozvaris ve Sayek, 2005).

Sekil 1°’de de goriildiigii gibi geleneksel tip egitimi modelinde temel tip

bilimlerinin yogunlugu azaldik¢a klinik bilimlerin yogunlugu artmaktadir.

Egitimin neredeyse tamaminin siniflarda, laboratuvarlarda ve 3. basamak
tedavi hizmetlerinin verildigi tip fakiiltesi hastanelerinde verilmesidir
(Magzoub ve Schmidt, 2000). Bu hastanelerde 6grencilerin karsilagsmis
olduklar1 hasta yapilari, daha sonra karsilasacaklari hasta yapilarina
benzememektedir. Ciinkli O0grenciler 3. basamak tedavi hizmetlerinin
verildigi saglik kuruluslarinda, toplumda ender rastlanan agir vakalarla
karsilasmaktadir (Aytekin, 2002). Bu durum ender goriilen vakalarla
karsilasip bu yonde egitim alan Ogrencilerin 1. ve 2. basamak tedavi
hizmetlerinin verildigi saglik kuruluglarinda uyum problemi yasamalarina
neden olmaktadir.

Geleneksel tip egitiminde usta ¢irak iliskisi benimsendigi i¢in 6grenme
burada firsata birakilmistir (Terzi, 2001).

Geleneksel tip egitiminde biitiin &grencilerin  egitim programlarinin
standart olmas1 ve ayni ders programlarini almalar istenir (GMC, 1993).
Dolayisiyla yetistirilmek istenen her hekim adaymnin aym bilgi ve
becerileri kazanarak topluma hizmet vermeleri istenmektedir. Genel
anlamda 0zel ilgi ve yetenegi olan O6grencilerin bu yondeki becerileri

yeterince gelisememektedir.
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2.5. Tip Egitiminde Degisim ve Giiniimiizde Tip Egitimi

Diinyada tip egitiminin degisen sartlara ve ihtiyaglara baghh olarak
gelistirilmesine yonelik ¢alismalari 1970°li yillarda basladig: sdylenebilir (Ozvaris
ve Sayek, 2005). Tip egitiminin degisimi i¢in yapilan ¢alismalarin 1980’li yillarda
daha da arttig1 goriilmektedir (Ugurlu, 2012). Bu dénemlerde Edinburg Bildirgesi
(1988) ve Diinya Tip Egitimi Zirvesi Onerileri (1993) tip egitimi icin doniim noktasi
olarak kabul edilebilir (WFME, 1988; Sagaklioglu, 2005). Her iki raporda da
gelecegin hekimlerin nasil olmasi gerektigine dair 6zellikler siralanarak iyi bir hekim
fotografinin ortaya konulmaya ¢alisildig1 sdylenebilir.

Kiiresellesen diinyada, degisen sartlara cevap verecek giiniimiiz ve gelecegin
hekimlerinin, baslica sorunlarini ifade ettigimiz geleneksel tip egitimi yapisi ile
yetisemeyecegi diislinlilmiistiir. Tiim diinyada tip egitiminde koklii bir degisiklige
gidilmesi gerektigi anlagilmuistir (Ozgakir, 2002). Tip egitiminde gergeklesen veya

gerceklesmesi diisiiniilen baslica degisimleri sOyle siralayabiliriz:

e Tip egitiminde pratik uygulamalarin ve yaparak yasayarak O0grenmenin
esas alindigi, Ogrencilerin aktif katildigi bir egitim sekli iizerinde
durulmalidir. Boyle bir tip egitimi daha basarili olacak ve daha nitelikli
hekimler yetismesini saglayacaktir (Turan Ozdemir, 2003).

e Tip fakiiltesinden mezun olan her 6grencinin hemen hemen biitiin
hastaliklar hakkinda bilgi sahibi, acil durumlara miidahale edebilecek
bilgi ve becerilere sahip olmalari beklenmektedir (Johnson vd., 2002).
Bunun i¢inde tip fakiiltelerinin mezuniyet dncesi tip egitimindeki amag ve
hedefler belirlenerek fakiiltelerin miifredat programlar: ulusal ihtiyaglara
uyumlu Cekirdek Egitim Programi ile uyumlu hale getirilmeye
calisilmaktadir (GATAY, 1984). Aksi takdirde geleneksel tip egitiminde
usta-cirak iliskisinden kaynaklanan firsata bagl klinik 6grenmeler burada
da kendini gosterecek ve yetisen her hekimin sahip oldugu bilgi ve
beceriler birbirinden farklilik gosterecektir.

e Geleneksel tip egitiminde yer alan agir bilgi yiikii yerine Ogrencilere
kazandirilmasi gereken {i¢ yeni temel beceri tizerinde durulmustur (GMC,

1993):
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1. Ogrencilere yasam boyu kendi kendine ogrenme becerisinin
kazandirilmalidir;

2. Ogrenciler, edindikleri bilgilerle alakali muhakeme yapabilecek
bir seviyeye getirilmelidirler;

3. Ogrencilere tip literatiiriinde yer alan bilgileri kanita dayal1 tip
egitimine  gore  degerlendirme  yapabilecek  beceriler

kazandirilmalidir.

Tip egitimi, sadece liniversite hastanelerinde degil, 2. basamak saglik
kuruluslari, giiniibirlik tedavilerin uygulandigi hastaneler ve huzurevleri
gibi mekanlarda verilebilir (CME, 1982). Boylece 6grenci toplumda
daha sik goriilen hastaliklarla da karsilasmis olacagindan hekimlige
baslandig1 gidebilecegi her saglik kurulusunda uyum problemini ¢ok
fazla yasamayip daha nitelikli hizmet verebilecegi soylenebilir.

Tip egitimi Ogrencileri sadece tedavi hizmetlerine yonelik degil,
onleyici hizmetlere yonelik de egitip, tedavi edici ve koruyucu
hizmetler dengelenmelidir (Towle, 1991).

Tip egitiminde ilk yillarda temel bilimlerin agirlikta olup ilerleyen
yillarda klinik bilimlerin agirliginin arttigin1 temel bilimlerin agirliginin
azaldigin ifade etmistik. Giiniimiiz tip egitimin de ise egitimin ilk
yilindan son yillarina kadar temel bilimlerin ve Klinik bilimlerin
entegrasyonun saglanmasi gerekmektedir (Ozvaris ve Sayek, 2005). Tip
egitiminde giiniimiizde tercih edilen egitim modeli Sekil 2’de

gosterilmistir.
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Sekil 2. Giiniimiizde Tercih Edilen Tip Egitimi Modeli

Klinik Tip

___________ I

Temel Tip

Yogunluk

(Kaynak: Ozvaris ve Sayek, 2005).

Sekil 2’de de goriilen temel tip disiplinleri ile klinik tip disiplinleri
arasindaki entegrasyonun saglanmasi gerekmektedir. Bu durumun en Onemli
faydalarindan birinin 6grencilerin daha erken donemlerde hasta ile tanismasi oldugu

sOylenebilir.

e QGilinlimiizde de tip egitimi programlarinin  Ogreten merkezli
uygulamalardan 6grenci merkezli uygulamalara dogru bir degisim i¢inde
oldugu goriilmektedir (Turan ve Sayek, 2006). Bu durum, tip egitiminde
egitici rollinlin de degismesine yol a¢gmaktadir. Geleneksel egitimde
Ogretenin, d6grencinin neyi nasil 6grenecegine karar veren kisiler oldugu
soylenebilir. Ogrenci merkezli egitimde ise Ogretenin, Ogrenmeyi
kolaylagtiran ve 0grencilerin nasil 6grenebileceklerini bilen kisiler olmasi

beklenmektedir (Spencer ve Jordan, 1999).

Yukarida baslica degisimlere ve gerceklesmesi beklenen degisimlere
bakildiginda tip egitiminde degisimin sadece belirli bir alanda degil bir¢ok alanda
oldugunu sdyleyebiliriz. Ozvaris ve Sayek (2005), tip egitiminde degisimin 6zellikle
programin dort temel Ogesinde gerceklesmesine vurgu yaparak bu degisimin

gerekliliginin dikkate alinmasini ifade etmistir.
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2.6.Egitim Program ve Egitim Programinin Temel Ogeleri

Alan yazin incelendiginde “egitim programi” ile ilgili egitim kavramina
nazaran daha az farkli bakis acilarinin oldugu ve benzer tanimlar yapildig
goriilmektedir (Yesilyurt, 2013). Demirel (2005) egitim programini: “Ogrenene
okulda ve okul disinda planlanmis etkinlikler yoluyla saglanan 6grenme yasantilar
diizenegidir.” seklinde tanimlarken, Saylor vd. (1981) ise programi, “egitilecek
bireylere, Ogrenme yasantilarin1 kazandirma plan1” olarak tanimlamaktadir.
Yasantilar diizenegi olan egitim programi, birtakim ogelerden olusmaktadir. Ertlirk
(1998), egitim programini yetisek olarak ifade etmis ve yetisegi meydana getiren
Ogeleri iic ana grupta toplamistir: (1) Hedefler, (2) Egitim durumlar, (3)
Degerlendirme faaliyetleri. Fakat pek ¢ok egitim bilimci (Taba, 1962; Tanner ve
Tanner, 1980; Doll, 1996; Erden, 1998; Demirel, 2005; Sénmez, 2012) bir egitim
programini meydana getiren temel Ogeleri hedefler, igerik, egitim durumlar1 ve
smnama durumlarinin olusturdugunu belirtmektedir. Sekil 3’te egitim programinin

temel 6geleri ve aralarindaki iligkiler gosterilmistir.
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Sekil 3. Egitim Programinin Temel Ogeleri ve Ogeler Aras1 Etkilesim

Hedefe,
Azandir g,
IStenen n e()

K

i Egit
d
ailderﬂuel[;ﬂfhr, I m
p
rog ra m I Oéfe‘iﬁg:ne?

Egitim
Durumy,
.. Nasi|
Ogr etiIECek‘?

Yukarida Sekil 3’te goriildigii gibi bir diizenek olarak tanimlanan egitim
programinin ogeleri arasinda iligkilerin oldugu ve bu 6gelerden birinin diger ogeleri

dogrudan veya dolayl bir sekilde etkiledigi sdylenebilir.

2.6.1. Hedefler

Hedefler, program gelistirme c¢alismalarin ilk basamag olarak
goriilmektedir. Egitimdeki program gelistirme agsamalar1 igerisinden de en
onemlilerden birini hedeflerin belirlenmesi olusturmaktadir (S. M. Ozdemir, 2011).
Yetistirecegimiz insanlarda goérmek istedigimiz egitimle kazandirabilecegimiz
Ozellikleri hedefler ifade etmektedir (Arsal, 2010). Taba (1962) hedeflerin en 6nemli
gorevinin, icerigin ve egitim durumlarinin sec¢ilmesinde ve neyin nasil gretilecegi
hususunda oOlgiit saglama oldugunu belirtmistir. Ertiick (1998) ise hedefi: “Bir

ogrencinin, planlanmis ve tertiplenmis yasantilar sayesinde kazanmasi
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kararlastirilan ve davranis degisikligi veya davranis olarak ifade edilmeye elverigli
olan bir ozellik” olarak belirtmistir. Bu 6zellik, bilgi, beceri, tutum, yetenek, ilgi vb.
olabilir. Egitimde hedefler, 6gretimin yOniinii tayin etme, 6gretme-6grenme siirecinin
yapilandirilmasin1  saglama ve Olgmeye rehberlik etmesi agisindan gerekli
goriilmektedir (Demirel, 2005).

Hedeflerin 6gretimin yoniinii tayin edebilmesi igin bazi niteliklere sahip
olmas1 gerekmektedir. Ertiirk (1998), hedeflerin sahip olmasi gereken nitelikleri su
sekilde belirtmektedir:

1. Ogrenci davranislarina doniikliik

2. Genellik ve smirlilik

3. Acik-seciklik

4. Bir muhteva (igerik) ile iliskili olma

Yukarida belirtilen niteliklere ek olarak Sonmez (2012) hedef yazmada su

ozelliklere dikkat edilmesi gerektigini ifade etmistir:

e Hedef ciimlesinin sonunda “bilgisi, becerisi, giicii, yetenegi, olus, ilgililik,
farkindalik, hosgoriirliik gibi kelimelerden biri bulunmalidir.

e Hedefler 6grenme {irlinlinii dile getirmelidir.

e Konu basliklar1 hedef olamaz.

e Hedefler birbirlerini destekler nitelikte olmalidir.

e Hedefler hangi alanla ilgili yaziliyorsa, o alanin 06zelliklerine ve

basamaklarina uygun olmalidir.

Egitim bilimlerinde yukarida belirtilen hedeflerin yazildig ilgili alanlar genel
olarak tige ayrilir. Bunlar: bilissel, duyussal, devinimsel veya psiko-motordur. (S. M.
Ozdemir, 2011). Bu siniflama Benjamin Bloom ve arkadaslari tarafindan yapilmustir
(Krathwohl vd., 1956). Tip egitiminde Benjamin Bloom ve arkadaslarinin yapmis
oldugu bu simiflamadaki alanlarin yerine bu simiflamadan yola ¢ikilarak muadili
oldugu diisiiniilen bagka alanlar kullanilmigtir. Tablo 1’de Bloom ve arkadaslarinin

onerdigi alanlar ile tip egitiminde bu alanlarin yerine kullanilanlar gosterilmistir

(Durak ve Solakoglu, 2012).
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Tablo 1. Bloom’un Onerdigi Smiflama Sisteminin T1p Egitimine Yansimalari

Bloom’un Yerine
onerdigi alanlar Nedir? Ornekler kullanilanlar
Bilissel alan Bilgi Karar verme Bilgi
Anlayis Bir kavrami
anlamak
Psiko-motor El becerisi Bir araci Beceriler
alan kullanabilmek
Fiziksel beceriler Dikis atmak
Duyussal alan Davranis Hastalara kars1 Tutumlar
empati
Tutum Bireylere sayg1

Tablo 1°de goriildiigii gibi tip egitiminde Bloom ve arkadaslari tarafindan
hedeflerin siiflanmasinin yapildigi alanlar olan biligsel alan yerine bilgi, psiko-
motor alan yerine beceriler, duyussal alan yerine tutumlar terimleri kullanilmistir.

Yukarida yer alan nitelikler dogrultusunda yazilacak olan hedeflerin, egitim
programlarinin basindaki belirsizlikleri ve karisikliklar1 biliyiik oranda ortadan
kaldiracagi sdylenebilir. Nitelikli egitsel hedefler, Ogrencilerin daha dikkatli
olmalarina ve bunu program boyunca siirdiirmelerine, motivasyonlarinin artmasina,
gereksiz emek harcamalarinin azalmasina ve genel anlamda basarilarinin artmasina
yardimc1 olmaktadir (Durak ve Solakoglu, 2012). Bu etkenler tip egitiminde
tiniversitelerin amaclar1 dogrultusunda hedefler yazmalarina zemin hazirlamistir.
Fakat iilke genelinde bir standardin olamamasi1 ve fakiiltelerdeki yetersizliklerin her
fakiilteden yetisen hekimin bireysel donanimlar agisindan birbirlerinden bir hayli
farkliliklar gostermesine neden oldugu sdylenebilir. Bu nedenle mezuniyet dncesi tip
egitiminde standardizasyonun saglanmasi ve kalite gelisimi i¢in Tip Saglik Bilimleri
Egitim Konseyi’nin kararlar1 dogrultusunda 2003-2004 egitim-6gretim doneminde
uygulanmak tizere Ulusal Cekirdek Egitim Programi (UCEP) miifredat programi
olusturulmus (Bulut, 2003) ve tip fakiiltesinden mezun olan hekimlerin tip fakiiltesi

amaglar1 dogrultusunda kazanmasi gereken hedefler belirlenmistir (UCEP, 2002):



Tip fakiiltelerinin amagclar:
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Tiirkiye’nin genel saglik problemlerine vakif, birinci basamak saglik

hizmetlerinde bu problemlere ¢oziimler iireterek sorunlar1 ¢ozebilecek

bilgi, beceri ve tutumlara sahip.

Birinci basamak saglik hizmetlerinin verildigi kuruluslarda doktorluk ve

idarecilik yapabilmek.

Meslege iligkin etik kurallara karsi hassas olan ve bu etik kurallar

uygulayan.

Aragtirma ve sorgulama yapabilen.

Yenilige acik ve kendini siirekli gelistirmeye ¢alisan.

Uluslararasi platformda kabul goren pratisyen hekimler yetistirmektir.

Tip fakiiltelerinin hedefleri

Tip egitimi sonunda kazandirilmasi1 hedeflenen bilgi, beceri ve tutum

sunlardir:

Bilinmesi, Kavranmasu, Irdelenmesi ve Uygulanmast Hedeflenen Bilgiler:

1.

Viicudun ve organ sistemlerinin normal yapt ve islevini
kavrama.

Homeostazi diizenleyen hiicresel, biyokimyasal ve molekiiler
mekanizmalar: bilme tanima ve tanimlama.

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

Cesitli hastaliklarda viicudun ve organ sistemlerinin yapi ve
islev degisikliklerini (patoloji ve fizyopatoloji) betimleme.
Insan saghgini bozan ekonomik, psikolojik, sosyal ve kiiltiirel
etmenleri tanima.

Toplumda sik goriilen hastaliklarin  epidemiyolojisi ve
bunlarin  sikhigimin  azaltilmasina  yonelik  yaklasimlart

tamimlama.



7.

10.

11.

12.

13.

14.

Toplumda stk goriilen hastaliklarin en sik rastlanan klinik,
laboratuvar, radyolojik ve patolojik bulgularint siralama ve
yorumlama.

Stk goriilen hastaliklarin tedavisinde bilimsel veriye dayall,
etkinligi yiiksek yontemleri siralama ve se¢me.

Klinik problemleri ¢ozebilmek icin tiimdengelim yoluyla akil
yiirtitme.

Yasami tehdit eden hastaliklart tamima ve uygun ilk
tedavilerini yapma, gerektiginde yonlendirme.

Saghk hizmetlerinin sunulmasi, orgiitlenmesi ve finansmanini
bilme.

Hekimlik uygulamasinin yasal kurallarini bilme ve uygulama.
Hekimlik sanatinin etik kavram ve ilkelerini bilme ve ozellikle
yasamin basinda ve sonunda ortaya ¢ikabilen etik sorunlarda
karar verme.

Kisileri hastalik ya da sakatlanma riskiyle karsi karsiya
birakabilecek etkenleri saptama ve bu risklerle risk altindaki
bireyleri énceden ya da hastaligin erken evresinde belirleme

ve gerekli onlemleri alma.

Kazandirimas: Hedeflenen Devinimsel Beceriler:

Ayrintili ve giivenilir anamnez alma.

Tam ve ayrintil fizik muayene yapma.

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

Kazandirilmasi Hedeflenen Mesleki Tutumlar:

Hastaliklarin  nedenleri, tami ve tedavilerinde bilimsel
yontemlerin giiciinii anlama ve benimseme.

Insan ve hasta haklarina saygili olma. hasta bilgilerinin
gizliligi ilkesini bir davranis bigcimi olarak benimseme.

Hasta-hekim iliskilerinde sefkatli, diiriist ve giivenilir olma.

27
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4. Meslek yasamlart boyunca iliski kuracaklari hasta aileleri,
meslektaslari ve diger bireylerle iliskilerinde dogru, diiriist ve
tutarl davramiglar sergileme.

5. Her zaman icin hastalarimin ¢ikarlarim kendi cikarlarindan
lstiin tutma.

6. Toplum ve bireylerin saghgim korumak icin konuyla ilgili
diger meslek ¢alisanlari, resmi ve ozel saglhk kurumlar: ve
ilgili diger kuruluslarila isbirligi yapma sorumlulugu tasima.

7. Hastalar, hasta aileleri, meslektaslar ve ilgili diger kisilerle
yvazili ve sozlii olarak etkili iletigim kurma.

8. Oliimciil bir hastalik durumunda etik yaklagimda bulunma.

9. Ucret édeyemeyecek hastalarin bakimimi saglama ve alt
sosyoekonomik diizeydeki topluluklara saglik hizmetlerinin
ulasmasi icin ¢aba 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.

UCEP-2002, tip fakiiltelerinin egitim programlarina dnem vermeleri ve lilke
genelinde tip egitimi noktasinda standartlarin saglanmasi agisindan tip egitimine ¢ok
onemli faydalar saglamistir. Ancak gecen on yil icerisinde yasanilan degisimler
UCEP-2002’nin de saghik ve egitim alaninda yasanilan degisimleri yansitacak
sekilde giincellenmesi gerektigini giindeme getirmistir. Nisan 2013°te baslayan ve
yaklasik bir yil siiren bir ¢alismanin sonunda UCEP yeniden yapilandirilmis ve kabul
edilmistir. Ayrica iiniversitelere bir yil siire verilerek yapilandirilan UCEP-2014’iin
egitim programlarina yansitilarak 2015-2016 egitim 6gretim yil1 ile birlikte biitiin tip
fakiiltelerinde uygulamaya konulmasi kararlastirilmistir (UCEP, 2014).

Bu raporla, iilkemizde egitim veren tiim tip fakiiltelerine ortak bir egitim
programi hazirlamak yerine her fakiiltenin kendi egitim programlarim

hazirlamalarinda bir ¢er¢eve hazirlamasi hedeflenmistir. Bu yiizden bu program icin
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“Ulusal Cerceve Egitim Programi” daha uygun bir isim olmasina ragmen daha alisik
olunan “Ulusal Cekirdek Egitim Program1” isimi kullanilmistir (UCEP, 2014).

UCEP-2014’te, yasanan degismeler sonrasinda hedefleri belirlemede UCEP-
2002’den farkli olarak, egitim ¢iktilarina dayali bir yaklasim benimsenmis ancak
hedefler bilgi, beceri ve tutum gibi alanlara ayrilmadan daha biitiinciil bir yaklagim
benimsenerek sirastyla:

a. Ulusal yeterlik siirlarinin,

b. Fakiiltelere ait kazanimlar/mezun olduklarinda sahip olmalari

gereken yeterliklerin,

c. Fakiiltelerin egitim programlarinda yer alan kazanimlarin

belirlenmesi seklinde bir yol benimsenmistir (UCEP, 2014).

Yukarida yer alan bilgiler 1s18inda diinyadaki gerek egitim bilimlerinde
gerekse saglik alaninda meydana gelen gelismeler ve bunlara bagli olarak tip
egitiminde yasanan degisimlerin egitim programlarini etkiledigi soylenebilir.
Tiirkiye’de uzun yillar boyunca geleneksel egitim ilkelerine bagl kalinarak egitim
verilmeye calisilmis ancak 1933’te gergeklesen {iiniversite reformu sonrasinda
1963’te Hacettepe Universitesi entegre egitimi, 1993’te Dokuz Eyliil Universitesi
Tip Fakiiltesi 6grenen merkezli egitim uygulamaya baslamistir (Sayek vd., 2008).
Sonrasinda egitim iceriginin ileri uzmanlagsmanin getirdigi asir1 genislemeden
korunabilmesi igin “cekirdek miifredat” gerekliligi fikri (GMC, 1993; Garcio-
Barbero vd., 1994; Harden ve Davis, 1995) ile birlikte c¢ekirdek programlar
gelistirilmis ve nitelikli hekimlerin bulundurmas: gereken genel 6zelliklerin
bulundugu cerceve program olan g¢ekirdek program olusturulmus ve gelistirilmistir.
MOTER 2010, incelendiginde Tiirkiye’de yer alan tip fakiiltelerinin cekirdek
programi veya c¢ekirdek programin esas alindigi kendi egitim modellerini
kullandiklar1 goriilmiistiir. Diinyada, baslica {i¢ farkli tip egitimi sistemi {izerinde

durulmaktadir. Bunlar (Demirel Yilmaz, 2006):

a. Klasik egitim,
b. Entegre egitim

C. Probleme dayali egitimdir.



30

a. Klasik egitim

Klasik egitim bir hekimin kazanmasi istenen 6zelliklerin belirli bir siralama
dahilinde st tste yigilarak anlatilmasi esasina dayanir (Uskun vd., 2004). Klasik
egitim modelinde hangi bilginin, nasil ve ne zaman verilecegine egitici karar
vermekte ve uygulamaktadir (Ozyurda, 2001). Klasik egitimde bilgi genellikle klasik
konferanslar bir diger deyisle biiyiik gruplar seklinde verilmektedir. Ogrenen bilgiyi
edilgen yolla elde etmekte ve bundan dolay: bilgi ¢ok kisa bir zaman igerisinde
unutulmaya mahkim olmaktadir (Solakoglu ve Darenderiler, 2013). Disiplin temelli
bir egitim s6z konusudur. Klasik egitimde Ogrencilere Once insan organizmasinin
sonra normal olmayan durumlarin son olarak ise hekimlige yonelik klinik egitim
verilmesi ile tamamlanmaktadir (Uskun vd., 2004). Bu durumda temel bilimler ile
klinik bilimler arasinda kesin bir ayrimin oldugunu ifade edebiliriz. Tiirkiye’de
Ozellikle mezuniyet Oncesi tip egitiminde temel bilimlerin ilk iki yilda, klinik
bilimlerin ise sonraki yillarda verildigi gorilmektedir. Klasik egitimin de 6zellikle

temel bilimlerin goriildiigi ilk iki yilda uygulandigi goriilmektedir (Sayek vd., 2010).

b. Entegre egitim

Diinya’da organ sistemleri temelli entegre tip egitimi programu ilk olarak
1950’11 yillarin basinda Amerika’da Western Reserve tip okulunda gelistirilmis ve
uygulanmistir (Papa ve Harasym, 1999). Tirkiye’de ise ilk defa 1963 yilinda
Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesinde uygulanmaya baslanmistir (Odabas1 vd.,
2010). Hacettepe Universitesi’ndeki egitimle ilgilenen akademisyenlerden bazilari
birka¢ aylik egitim igin Western Reserve Tip Okuluna gonderilmislerdir (Dereboy
vd., 2001). Hacettepe programini olustururken biiyiik Ol¢lide bu tip okulunun
programindan etkilenmistir (Dogramaci, 1966). Entegre egitimde temel tip ile klinik
bilimler arasinda entegrasyon saglanmaya ¢aligiimaktadir. Ogrencilere kendi kendine
O0grenme ve problem ¢ozme yetisi kazandirma tizerinde durulmaktadir (Papa ve
Harasym, 1999). Bu sistemde, tip bilimindeki disiplinlerin egitim donemi igerisinde
yatay ve donemler arasi entegrasyonu saglanir. Egitimin her bileseni kendinden bir
onceki bileseninin iizerine kurulmaktadir. Bir bagka deyisle her bilesen kendinden
sonraki bileseni destekler veya o bilesene zemin hazirlar. Biitiinciil bir yaklasim s6z
konusudur (Uskun vd., 2004). Entegre egitimde dersler genellikle laboratuvar

calismalar1 seklindedir. Igerik merkezli bir yaklasim benimsenmektedir. Her
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Ogrenciye ayni yontemler kullanilmakta olup bilim dali merkezli programlara gore
daha az 6greten odaklidir. Ayrica bu sistemde hastaliklar derinlemesine 6gretilmekte

ve 6grenenin hasta ile daha erken yillarda tanismasi1 amaglanmaktadir (Terzi, 2001).

C. Probleme dayal egitim

Aktif egitim kavramimin tip egitiminde kullanilmaya baslamasiyla birlikte,
McMaster Universitesi ve Hollanda Maastricht Universitesi Tip Fakiilteleri onciiliik
yapmis ve PDO’yii tanimislardir. Bu iki iiniversitenin PDO uygulamalarini tanimalar
PDO’niin yayginlasarak diger iiniversiteler tarafindan da kullanilmasini saglamstir. Tk
olarak Maastricht’de 1974’de Avrupa’da bir tip fakiiltesindeki ilk PDO uygulamasi
olarak baslatilan bu model ge¢misten giiniimiize kadar gelistirilmis ve halen devam
ettirilen bir model olmustur (Ersoy ve Edirne, 2004).

PDO’de dgrenciler, gercek yasam kosullarmda yer alan problemlerle veya
yar1 yapilandirilmis problemlerle karsilasarak, yardim aldiklar1 6grenme durumlari
ve hedefler dogrultusunda cesitli aragtirmalar yapip yeni ¢oziimler iiretirler (Kiling,
2007). PDO, 6grencilerin asamali olarak sorumluluklarini artiran ve yasam boyu
O0grenmenin devamini saglayabilen bireyler yetistiren, 0greticinin aktaran olmayip
Ogrencilerle  birlikte  6grendigi, Ogrencileri cesaretlendirip ~ 6grenmelerini
kolaylastirdig1 bir modeldir. Bu modelin 6grenme siirecindeki islem basamaklarini su

sekilde siralayabiliriz (Kaptan ve Korkmaz, 2001):

e Problemi fark etme ve tanimlama

e Problemin eksiksiz ve dogru bir sekilde agiklanmasi

e Problemi ¢6zmeye yarayan bilgilerin tanimlanmasi

e Bilgiye ulagmak icin kullanilacak kaynaklarin belirlenmesi
e Olasi1 ¢coziimlerin olusturulmasi

e (Ozilim yollarinin analiz edilmesi

e (oziimiin yazili ya da sozlii olarak sunulmasi

Yukarida yer alan tip egitimi sistemlerinde ise iki tiir egitim yOntemi
kullanilmaktadir. Bunlar: Pasif egitim yontemi ve aktif egitim yontemidir (Demirel

Yilmaz, 2006).
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1. Pasif egitim yontemi
Ogrencinin dinleyici ve gdzlemci oldugu, dgrenenin 6grenmede bir katkisinin
olmadig1 (pasif oldugu) ve oOgrendiklerinin kalict olmadig1 bir egitim yontemidir

(Demirel Yilmaz, 2006).

2. Aktif egitim yontemi

Ogrenenin edilgen konumdan ¢ikarilarak etkin olmaya ve zihinsel becerilerini
(Kalem ve Fer, 2003). Aktif 6grenmede bir anlamda 6grencinin 6grenmenin her
basamaginda karar vermek icin firsatlar kullanmasi kastedilirken diger anlamda ise
zihinsel yetilerini kullanmasina atifta bulunulmaktadir (Mentig Tas, 20006).
Geleneksel egitimin aksine, 0gretmenin ve akademik icerigin giiclii yanindan ziyade
stirecin kalbini 6grencinin yiiklenmis oldugu sorumluluklar ve 6grencinin aktivitesi
olusturmaktadir (Acikgoz, 2005). Aktif 6grenmede, geleneksel egitimde Ggretenin
anlatip Ogrencilerin dinledigi O6grenme durumu yerine Ogrenciler, tartisirlar,
hipotezler olustururlar, incelemeler yaparlar ve farkli bakis acilart kazanirlar
(Perkins, 1999). Aktif 6grenmede bilgi dgrenciye hazir olarak sunulmaz. Ogreten,
ogrencinin bilgiyi arastirrp bulmasi i¢in ortam hazirlamaktadir. Ogrenciye rehberlik
edip yol gostererek Ogrenmeyi kolaylastirir ve 68reneni arastirmaya yonlendirir
(Kuran, 2005). Ogrenenlerin 6gretenleri ile etkilesim iginde olduklar1 aktif egitim
stratejileri ile islenmis bir dersin 6grencilerin liretken yonlerini gelistirdigi ve dersin
anlagilmayan noktalarinin daha net anlasilmasina katki sagladigi bilinmektedir
(Gholami vd., 2014). Tip fakiiltelerinde aktif 6grenme modellerinden en sik
kullanilanlar sunlardir (Mesquita vd., 2015):

Vaka tabanli 6grenmeler,

Proje tabanli veya probleme dayal1 6grenmeler,

Simiilasyona dayali 6grenmeler,

Kavram haritalariyla 6grenmeler.
Tiirkiye’de bu 6grenmelerden en c¢ok kullanilaninin ise probleme dayali

ogrenme modeli oldugu goriilmektedir (Sayek vd., 2010).



33

2.6.2. Icerik (Muhteva)

Davranis kazandirilmak istenen bireyde bulunmasini istedigimiz 6zelliklerin
(hedeflerin) kazandirilmasi igin belirli bir igerigin belirlenerek uygulanmasi
gerekmektedir (Mirzaoglu, 2010). Icerik, programmn ikinci temel Ogesi olarak
gorilmekte olup, igerik kavraminin anlam bakimindan konular listesinden igslemlere
hatta davranis boyutuna kadar farkli sekillerde algilandigi goriilmiistiir (Demirel,
2005). icerik program kapsaminda Ogretilmesi gereken ne sorusunun cevabina
karsilik gelmektedir.

Tip egitiminde son yillarda yasanan degisimler sonucunda hedefler
belirlenmis bu hedeflere bagli olarak da igerik diizenlemeleri gerceklestirilmistir.
Odabas1 vd. (2010) icerik belirlemede gerekli olan &zellikleri siralamis ve bu
ozelliklerin ¢ekirdek egitim programi kavraminin tanimlanmasi ihtiyacini
dogurdugunu ifade etmistir. Icerik belirlemede gerekli olan dzellikler su sekildedir:

e Belirlenen hedefler dogrultusunda gereksiz tekrarlardan arindirilmas,

e Bilimsel acidan gergek,

o Kullanisli,

e Onceki dgrenmelerle kaynasik olmalidr.

Bu ilkeler dogrultusunda UCEP-2002’de amag¢ ve hedefler dogrultusunda
icerik belirlenmis fakat son 10 yil igerisinde yasanan degisimler hedeflerle birlikte
egitimin icerigini degistirmistir. Egitimin igeriginin hazirlanmasinda dikkat edilecek

hususlar UCEP (2014)’te su sekilde ifade edilmistir:

Mezuniyet Oncesi tip egitiminin igerigi belirlenip diizenlenirken ulusal
yeterliklere, semptomlara/durumlara, ¢ekirdek hastalilara/klinik problemlere ve
temel hekimlik uygulamalarina gore yapilmasi gerektigi iizerinde durulmus ve

mezuniyet Oncesi tip egitiminin iki diizeyde belirlenebilecegi ifade edilmistir:

e Uzmanlik derneklerinin rehberler hazirlayip kendi alanlarina ait gerceve
belirleyip tip fakiiltelerine destek saglamalari.

e Tip fakiiltelerinin klinik oncesi ve klinik egitim programlarini
gelistirmede, her programin igeriklerini belirleyerek entegre bir sekilde

diizenlemeleri.
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Tip fakiiltelerinde belirlenen amaglar ve hedefler dogrultusunda hekimler
yetistirilebilmesi igin egitimin igerigi temel ve klinik bilimlerle sinirlandirilmayip

egitim programinda asagida belirtilen {i¢ ana igerikte kapsanmalidir:

1. Hekimlik uygulamalarina, mesleksel becerilere yonelik egitim icerigi
2. Genel tip alanina temel olusturan bilgiler ve bilgiye yonelik egitim igerigi
a. Temel bilimler
b. Klinik bilimler
c. Davranis bilimleri, sosyal / beseri bilimler
3. Profesyonel degerler, davranislar ve profesyonellige yonelik egitim
icerigi: Sagliga biitiinciil olarak bakma, mesleki degerler ve
sorumluluklar, etik ve ahlaki degerler, iletisim becerileri, hasta haklari,
hekim ve hasta iligkileri, saglik politikalar1, saglik problemleri, siirekli
gelisim, klinik siireglerde elestirel diisiinme gibi (UCEP, 2014).

2.6.3. Ogretim Siirecleri (Egitim Durumlar)

Hedef davraniglar1 0Ogrenciye kazandirmak i¢in gerekli uyaricilarin
diizenlenerek ise kosulmasi egitim durumu olarak tanimlanabilir (S6nmez, 2012).
Ogrencilerde degistirilmek istenen 6zellikler ve bu 6zelliklerin Slgiilebilir durumlar
olan davranislarin belirlenmesinden sonra, bu davraniglarin gerceklestirilmesini
saglayan egitim durumlarinin diizenlenmesi gerekmektedir (Tuncel, 2010). Ogrenme
ve Ogretme etkinlikleri, egitim programlarmin siire¢ boyutunu olusturmaktadir ve
ogrencilerin istenilen davramislari kazanmalarini saglayan 6grenme yasantilari bu
asamada diizenlenmektedir (Demirel, 2005). Egitim programlarinda yer alan
hedeflere ulagabilmek icin 6grenme yasantilariin hedefler dogrultusunda etkili bir
bi¢cimde diizenlenmesi gerekmektedir.

Tip egitiminde de Ogrencilerden beklenen bilgi, hekimlik uygulamalari,
profesyonel deger ve davranislarda yeterlik kazanmalaridir. Bu nedenle tip
egitiminde bu {i¢ alanin kapsanmast ve egitim durumlarmin da hedefler
dogrultusunda asagida Tablo 2’de siralanan §grenme yontem ve araglarinin uygun

bir bi¢imde belirlenmesi ve planlanmas1 gerekmektedir (UCEP; 2014).
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Tablo 2. Yeterlik Alanlari ile Ogrenme Yontem ve Uygulamalar

Yeterlik/Egitim )
Alanlan Ogrenme Yontem ve Uygulamalar
e Klinik beceri laboratuvarlar1 ve simiile hasta merkezlerinde
gercgeklestirilen yapilandirilmig 6grenme etkinlikleri
e Multidisiplin laboratuvar uygulamalari
e Hastabas1 egitimler, vizitler, yapilandirilmis odakli hasta
o vizit; servis ve poliklinik deneyimleri
Hekimlik e Topluma dayali 6grenme etkinlikleri (isyerinde ve okullarda
uygulamalarma saglik  risklerinin  gdzlenmesi, sunulan  hizmetlerin

yonelik egitim degerlendirilmesi, birinci basamak saglik kurumlarinda
hizmet sunumu, ev ziyaretleri vb.)
e Isbasinda 6grenme ve degerlendirme

e Yapilandirilmis olgu tartismasi

e Simf dersi / sunum: diiz anlatim, egitici sunumu, etkilesimli
amfi/ sinif dersleri

e Disiplinleraras1 6grenme etkinlikleri (toplantilar, paneller,
grup tartismalart)

e Kiiciik gruplarla yiiriitilen olguya/probleme dayali
etkilesimli 6grenme etkinlikleri (probleme dayali 6grenme,
olgu tartismasi, klinik tutoryaller vb.)

Bilgiye yonelik
egitim
e Bagimsiz 6grenme
e Multidisiplin laboratuvar uygulamalari, anatomi laboratuvar
uygulamalari
e Projeye / arastirmaya dayal1 6grenme

e Disiplinleraras: 6grenme etkinlikleri (toplantilar, paneller,
forumlar, grup tartigmalari)
o Kritik durum tartigmalari
Profesyonellize ® Refleksiyon oturumlar
yonelik egitim e Oyunlastirma, psikodrama
e Yazil gorsel metin / eser okumalari, yorumlamalar
e Ogrenci gelisim dosyasi (portfolyo) uygulamasi
e Isbasinda 6grenme ve degerlendirme

2.6.4. Olcme ve Degerlendirme

Bir egitim sistemi hedef, icerik, egitim durumlar1 ve 6lgme-degerlendirme
boyutlari iizerine kurulmaktadir. Siiphesiz sistemin devamliligini saglayan en énemli

boyut &lgme ve  degerlendirmedir  (Ozmutlu, 2014).  Ogrencilerin
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hazirbulunugluklarinin belirlenmesi, 6grenmede meydana gelen eksikliklerin tespit
edilmesi ve giderilmesi ile egitim programlarmin basinda belirlenen hedeflerin
gergeklestirilme diizeyinin agiklanmast bakimindan egitimi agik bir sistem haline
getiren en 6nemli 6gedir (Cokgaliskan, 2014). Birey egitime konu oldugu her seyi ile
egitim sisteminde girdileri olusturur. Girdiler; belirlenmis olan hedefler/kazanimlar
dogrultusunda bir siirece tabi tutulur. Bu siire¢ sonunda davraniglarda ne derece
degisimlerin meydana geldigini yani ciktilarin neler oldugunun belirlenmesi igin
degerlendirme yapilir. Yapilan bu degerlendirme bize sistemin isleyip islemedigi,
sistemin islemeyen yanlart ve bunlarin nasil diizeltilecegi hakkinda doniit verir.
Diizeltmeler ve yapilan degisimler sonrasinda tekrar sistemin girdileri olusturulur.
Dinamik bir sistem igerisindeki gelisimin devami i¢in doniitler 6nemli bir yere
sahiptir (S6nmez, 2012). Doniitlerin elde edilebilmesi ve egitim sisteminin
gelisimine katki saglayabilmesi igin sistem igerisindeki ¢iktilarin degerlendirilmesi
gerekmektedir. Bu durum o6lgme ve degerlendirmenin sistemdeki Gnemini ortaya
koymaktadir. Olgme ve degerlendirme birbirine oldukga bagl iki kavram olmakla
birlikte aym1 kavramlar gibi algilansa da aslinda birbirlerinden oldukg¢a farkli

kavramlardir.

2.6.4.1. Olcme

Olgme, giinliik yasantimizda cok siklikla karsilastigimiz ve énemli bir yere
sahip kavramlardandir. Giindelik islerimizde aldigimiz kararlarin bir¢ogu O6lgme
sonuclarina dayanmaktadir. Birgok seyin sayisal degerleri hakkinda bilgi sahibi
olabilmek i¢in 6l¢meye, dlgme araclarina ve bu araglarin standart 6l¢ii birimlerine
ihtiyag duyariz. Olgmeyi bu sekliyle diisiindiigiimiizde hayatimizi kolaylastirdig ve
anlagmalar1 kolay hale getirdigi goriilmektedir (Kan, 2009). Olgme kavrami kisilerin
farkli bilim dallarinda olmalar1 neticesinde degisik sekillerde tanimlanmistir. Smith
ve Cestaro (1998), olgmeyi sOyle tanimlamistir; “maddesel degiskenlerin
ozelliklerine, bu ozellikleri diizenleyen kanunlara gore sayilar vermektir” seklinde
ifade etmis, Magnusson (1967) ise dlgmeyi, “gecerli gorgiil yollarla test edilebilecek
kurallar ¢ercevesinde, nesnelere belli 6zelliklere sahip olus derecelerine gore sayilar
veya semboller vermektir” seklinde tanimlamistir. Bir baska tanimda 6lgme, bireyin

sahip oldugu niteliklerin sayisal olarak ifade edilmesi islemi olarak goriiliip, “Ne
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kadar?” sorusuna yanit verilmeye ¢aligildigi belirtilmistir (Linn ve Gronlund, 1995;
Nitko, 2004). Yildirim (1973) ise 6lgmeyi, bir gozlem tiirii olarak belirtip dlgmenin

bizi ilgilendiren bir niteligin miktarin1 belirlemeye yaradigini ifade etmistir.

Tiirkiye’de yaygin olarak kullanilan tanimlardan biri olan Tekin (1996)’e
gore Olgme en genis anlamiyla, belli bir nesnenin veya nesnelerin belli bir 6zellige
sahip olup olmadiginin, sahipse bu Ozelliklere ne derece sahip olunusun
gbzlemlenerek bu gdzlem sonuglarmin say1 ve sembollerle gosterilmesidir. Olgmenin

en az li¢ basamagi vardir. Bunlar;

1. Olgiilecek bir 6zelligin olmasi
2. Olgiilecek 6zelligin gozlenebilir olmasi,
3. Olgme sonuglarmin amaca uygun sayr ve sembollerle gdsterilmesidir

(Kiigikahmet 2000).

2.6.4.2. Ol¢me Aracinda Bulunmasi Gereken Ozellikler

Bir varliga ait 6zelliklerin belirlenmesi ile ilgili yapilan 6l¢me islemlerinin
sonucunda, ol¢lim sonuglarina gore bir yargiya varilmak istenmektedir. Varilacak bu
yarginin dogrulugu biiylik oranda 6lgme aracglariyla yakindan ilgilidir. Elde edilen
6lcme sonuclarinin olabildigince az hatali olmasi i¢in dlgme islemlerinde kullanilan
araglarin birtakim O6zelliklere sahip olmasi gerekmektedir (Gilfirat Kibriz, 2015).
En 6nemlileri ise giivenirlik, gecerlik ve kullanmigliliktir (Pektas, 2010).

2.6.4.2.1. Guvenirlik

Egitimde ve psikolojide 6l¢me ve degerlendirmedeki temel amag, bireylerin
6l¢gmeye konu olan 6zellikteki yerini ve bu 6zellikle ilgili yeterlik/durum bakimindan
karar vermektir. Bu nedenle dogru karar verilebilmesi i¢in 6lgme aracinin giivenirligi
hatasizlik derecesi olduk¢ca Onem kazanmaktadir (Kose, 2012). Giivenirlik, hata
kavramiyla yakindan iliskili olup en genel anlamiyla “6l¢gme sonuglarinin, 6lgme
hatalarindan armiklik derecesidir” (APA, 1974). Giivenirlik bir anlamda, hatalardan
ariniklik derecesini ifade ederken, bir anlamda ise 6l¢gme sonuglarinin duyarlik
derecesini ifade eden bir kavramdir (Turgut, 1990). Giivenirlikte art arda yapilan
Olctimlerin sonuclar1 birbirine yakinsa testin giivenirliginin yiiksek, 6l¢iim sonuglar

birbirinden uzak ise testin giivenirliginin diisiik oldugu sdylenebilir. Bir 6l¢gme araci
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eger giivenilir ise birbiriyle oldukga tutarli 6l¢limler yapar. Bu durum ayni zamanda
Olcme aracinin devamliligin1 gosterir. Giivenirlik bir bakima her 6l¢iimde birbirine
yakin sonuglar verebilme niteligidir (Balci, 2007).

Giivenirlik indeksi 0, 00 ile +1, 00 arasinda degerler almaktadir. Glivenirlik
indeksinin +1, 00 olmasi miilkemmel bir giivenirligi, giivenirlik indeksinin 0, 00
olmasi ise tamamiyla gilivenilir olmayan bir testi ifade etmektedir (Kan, 2009).
Olgmeye karisan hatalar arttikga giivenilir indeksi 0, 00’a yaklasmakta, azaldik¢a
giivenilir indeksi +1, 00’e yaklagmaktadir.

2.6.4.2.2. Gegerlik

Olgme sonuglarma anlam kazandirilmasinda gegerlik 6nemli bir kavramdir.
Olgme sonuglarinin anlamliligi veya kullamshg: gegerlikle ilgilidir (Nitko, 2004). Bu
dogrultuda gegerlik, Olgme aracinin, Olgmeyi amagladigi degiskeni bagka
degiskenlere karistirmadan dlgebilmesine gecerlik denir. Gegerlik, bir diger ifadeyle
Ol¢me aracinin, 6lgme maksadina hizmet etme derecesini ifade etmektedir (Tekin,
1996; Erkus, 2003; Tan, 2009; Bahar vd. 2012; Ozgelik, 2013). Yani, eger
Ogrencinin matematik basarisint dlgmeye yonelik bir dlgme araci gelistirdiysek
sadece bunu 6lgmeye yonelik olmalidir. Matematik basaris1 dl¢iiliirken ayn1 zamanda
yazinin gilizelligine de puan verilmemesi gecerlik acisindan olduk¢a Onemlidir.
Gegerlige bakmamiz gerektiginde sormamiz gereken sorular “Kullanilan 6l¢gme araci
ile neyit oOlgmek istiyoruz?” ve ‘“Maddelerimiz amag¢ dogrultusunda Ol¢mek
istedigimiz Ozelligi Ol¢er mi?” olacaktir (Ercan ve Kan, 2004). Bu dogrultuda,
Olgmenin yapilis amacina gore farkli gecerlik tiirlerinden soz edilebilir. Alan yazin
incelendiginde farkli gegerlik tiirlerinden bahsedilmektedir. Ozellikle, kapsam
gecerligi, yordama gecerligi, yapr gecerligi ve goriiniis gecerliginin sik kullanildig

gorilmektedir. Gegerlik tiirler1 Sekil 4’te gosterilmektedir.
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Sekil 4.Gegerlik Tiirleri

Ka Psam
Gecerligi

géri.]n% Olgme
ecerlig; AraCII'”n 4 Yap,
Gegerljg; "

Yordamg
Gegerljgi

2.6.4.2.2.1. Kapsam Gegerligi

Kapsam gecerligi bir biitiin olarak testin ve testte yer alan her bir maddenin
testin amacina ne derece hizmet ettigi ile ilgilidir. Bir testin gegerligi;

1. Testteki toplam maddelerin 6lgiilmek istenen davramiglart ve konu

icerigini ornekleme derecesine,

2. Testte yer alan her bir maddeni 6l¢iilmek istenen davranigi ne derece iyi

olgtiigiine baglidir (Tekin, 1996).

Kapsam gegerliginin bagar1 testlerinde kullanilmasi nedeniyle ol¢iilmek
istenen davramiglarla ilgili kazanimlarin belirlenmesi ve bu kazanimlarin test
maddeleri ile ortiismesi gerekir. Yani, ulagilmasi diisiinlilen davraniglarin hepsini
temsil edecek test maddelerinin analiz edilerek, testin igerigine uygun bir sekilde
diizenlenmesi gerekir (Crocker ve Algina, 1986; Anastasi, 1988). Gegerli bir
degerlendirme yapilmak isteniyorsa 6grenim amaclarinin iyi bir sekilde belirlenmesi
ve bunlarin degerlendirme siireci ile iyi bir sekilde yiiriitiilmesi gerekir. Bundan
dolayr 6grenim amagclar1 ile degerlendirme siirecinin uygun bir igerikte islenmesi
gerekir (Nitko, 2004). Bu dogrultuda bir testin igerigi belirlenirken genel
kazanimlarin belirlenmesi gerekir ve oOlgiilecek davranislarin belirlenmesinde de

belirtke tablosundan yararlanilir. Belirtke tablosu, sorularin kazandirilmak istenen
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davraniglara gore dagilimini igeren iki boyutlu bir tablodur (Kahyaoglu ve Yavuzer,
2004; Turgut ve Baykul, 2012).

2.6.4.2.2.2. Yap1 Gegerligi

Teorik gecerlik olarak da adlandirilir ve tanimlanan degiskenler arasindaki
iliskinin izah edilebilirligidir (Gaber ve Gaber, 2010). Bir biitiinii olusturan her bir
parcanin birbirleri ile iliski diizeylerini ifade etmektedir (Isman ve Eskicumali,
2006). Yap1 gecerligini kontrol etmek i¢in tek bir kanit yeterli olmayip varsayimlara
dayanir ve dogrudan olgiilemez (Anastasi, 1988; Morgan, vd., 2001; Fraenkel ve
Wallen, 2003). Zeka, motivasyon, elestirel diisiinme gibi soyut psikolojik 6zellige
dayanan kavramlar yap1 gegerligi kapsamindadir (Tekin, 1996). Bir teste ait yap1
gecerligini belirleme bir anlamda bilimsel kuram gelistirme siireciyle aynidir. Test

gelistirmede takip edilen basamaklar yap1 gecerligini olusturmaktadir (Pektas, 2010).
2.6.4.2.2.3. Yordama Gecgerligi

Elde edilen test sonuglar1 ile bazi kriterler arasindaki istatistiksel iliskiyi
gosterir. Ornegin, psikometrik bir test olan zeka testini kullanarak, &grencinin
gelecekteki okul bagaris1 hakkinda yorum yapmak yordama gecerligi kapsamindadir
(Kvale, 1995). Burada, kriter olan zeka testi bagimsiz degisken olarak diistiniilebilir
ve bu kriter diger bazi kriterleri tahmin etmede kullanilir (Anastasi, 1988).

2.6.4.2.2.4. Goriiniis Gecerligi

Sonradan yapilan degerlendirme olarak tanimlanir. Ancak bu degerlendirme
ayrintili bir agiklama vermek zorunda olmadan yapilan bir degerlendirmedir. Sadece,
aragtirmanin anlamli olup olmadigi konusunda bilgi verir (Gaber ve Gaber, 2010).
Testin neyi dl¢tiigiiniin degil de neyi dlger gibi gorliindiigiiniin gostergesidir (Ercan
ve Kan, 2004). Ornegin, miihendislik veya matematik alaninda okuyan &grencilerin
matematik bilgilerini 6l¢gmek i¢in herkesin kendi alanina uygun soru yazmasi

goriiniis gegerligi kapsamindadir (Kose, 2012).
2.6.4.2.3. Kullamishk

Olgmeye konu olan 6zelligi dogru ve tutarli bir bicimde &lgmesi istenen

Olgme aracinin gelistirilmesinin, puanlanmasinin ve uygulanmasinin kolay ve
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ekonomik olmasi istenir. Olgme aracindan istenen bu ozellige ise kullamislik adi
verilmektedir (Giines, 2007). Ozgelik (2013) dlgme araglarinin kullamislik 6zelliginin

su hususlarla ilgili oldugunu belirtmistir:

Uygulama sirasinda zorluk yasamama,
Testin kolay puanlanabilir olmasi.
Testin baski yoniinden de kullanislt olmasi.

Testin cevaplama yoniinden kullanigl olmasi.

a kw0 D

Testin ucuza mal edilmesi de, kullanishigin bir baska yoniinii ifade

etmektedir.

2.6.4.3. Degerlendirme

Olgmenin temelinde, elde edilen sonuglardan yararlamlarak dlgmeye konu
olan Ozellik hakkinda karar verme c¢abasi yatmaktadir. Bagka bir deyisle
degerlendirme yapabilmek i¢in 6lgmeye ihtiya¢ vardir ve dlgme, degerlendirmenin
bir 6n kosulu niteligindedir (Yasar, 2011). Genel itibariyle birlikte
kullanilmalarindan dolay1 bu iki kavram birbirleriyle karistirilsalar da bunlar oldukca
farkli iki kavramdir. Olgme, 6grencilere kazandirilmasi amaglanan davranislarin ne
derece gergeklestiginin degisik tekniklerden yararlanilarak, sayr ve sembollerle
belirlenmesi (Orhan, 2009) iken, degerlendirme else edilen bu 6lgme sonuglarinin
yorumlanmasidir (Karahan, 2007). Ogrencinin basarili ya da basarisiz oldugunu
belirleme bir degerlendirme islemidir (Semerci, 2012). Degerlendirme en genel
tanimiyla, 6l¢gme sonuglariin belirlenen bir dl¢iitle karsilagtirilarak deger yargisina
ulagma siirecidir (Turgut ve Baykul, 2012). Degerlendirme bir yargilama islemi olup,
iki temel unsura dayanmaktadir. Birincisi elde edilen 6lgme sonuclari, digeri ise
deger yargilarimiza bagl olarak belirledigimiz norm ve kriter olarak kabul ettigimiz
Olciilerdir  (Yildirnm, 1973).  Degerlendirmenin  tanimina  baktigimizda
degerlendirmede 6ne ¢ikan iki 6nemli 6ge vardir ve degerlendirme bu iki 6genin
karsilastirilmasi esasina dayanir. Bunlar, 6lgme sonucu ve Olgiit olup Sekil 5’te

gosterilmistir (Yasar, 2011).
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Sekil 5. Degerlendirme Ogeleri

VAN

(Kaynakga: Yasar, 2011).
2.7. Ol¢me ve Degerlendirme Yontemleri

Bireylerin hedef davranislar1 gerceklestirme diizeylerini belirlemek igin
birgok dlgme ve degerlendirme yénteminden yararlamlmaktadir. Ozellikle egitimde
davranig¢1 yaklasimin hakim oldugu donemlerde coktan se¢meli simnavlar, yazili
smavlar gibi belli bashh 6lgme ve degerlendirme yontemlerinden yararlanilirken,
yapilandirmaci yaklagimla birlikte farkli O6lgme ve degerlendirme yoOntemleri
kullanilmaya baslanilmistir. Olgme ve degerlendirme ydntemleri, geleneksel 6lgme-
degerlendirme ve alternatif dlgme- degerlendirme yontemleri olmak iizere 2 grupta

incelenebilir.

2.7.1. Geleneksel Olgme ve Degerlendirme Yontemleri

Ogretim siirecinin belirli asamalarinda dgrencilerin ders igeriginde yer alan
davraniglart (bilgi, beceri), kazanip kazanmadigini 6l¢mek igin ¢oktan se¢meli,
dogru-yanlis tipi, eslestirmeli, kisa cevapli ve agik u¢lu sorulardan olusan testlerle
Olciilmesi geleneksel 6l¢me ve degerlendirme olarak ifade edilmektedir (Nartgiin,
2006). Ogrencilerin iist diizey becerilerini gdz oniine almayan, tutum, deger gibi
yargilarin1 tam olarak degerlendirmeyen bu Olgme ve degerlendirme etkinlikleri
irtine yonelik yontemlerdir (Sefer, 2006). Bu degerlendirme yaklasimini kapsayan
O0lgme ve degerlendirme araglart genel itibariyle Ogrencinin bilgi diizeyini
belirlemeye yonelik araglardir (Algan, 2008). Geleneksel degerlendirme yontemleri;

Ogrencilerin donem basinda hazirbulunusluk diizeylerini, donem igerisinde 6grenme
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eksikliklerini ve bu eksikliklere yol acan nedenleri, donem sonunda ise &grenme
diizeylerini belirlemek amaciyla periyodik olarak sinavlarla diizenlenmekte ve bu
dogrultuda da ilgililere &nerilerde bulunulmaktadir (Ozyenginer, 2006). Ayrica
geleneksel o6lgme ve degerlendirme araglarinin  belirli araliklarla  yapilip
birbirlerinden ayr1 olarak degerlendirilmektedir. Bu durumun &grencinin devamli
takibinde yetersiz kaldigi sdylenebilir. Geleneksel 6lgme ve degerlendirme araglarini

su sekilde siralayabiliriz:

e Kisa cevapl yazili yoklamalar
e Uzun cevapl yazili yoklamalar
e Bosluk doldurma sorulari

e Dogru-Yanls testleri

e Sozli smavlar

e (Coktan se¢meli testler

o Eslestirmeli testler

2.7.2. Alternatif Olgme ve Degerlendirme Yéntemleri

Ogrenme ve 6gretme siirecinin en dnemli dgelerinden biri olan dlgme ve
degerlendirme ile ilgili yapilan arastirmalar neticesinde Ogretmenler tarafindan
uygulanan ve sadece iiriine bakarak yapilan Olgme ve degerlendirme anlayist
ogrencinin kendi kendisini degerlendirebildigi bir degerlendirme anlayisina
birakmistir (Adanali. 2008). Bu degerlendirme O6grencinin ne yaptigini ve ne
yapabilecegini gosteren bir degerlendirmedir. Burada, 6grencinin 6gretim silirecinde
aldig1 yol hakkinda 6grenciye Ogretim siireci igerisinde bilgilendirme saglamaktir
(Erdin, 2010). Alternatif 6lgme ve degerlendirme, sadece tek dogru cevabi olan
coktan se¢meli testlerin de icinde bulundugu geleneksel 6lgme ve degerlendirme
dairesinin diginda kalan biitiin degerlendirmeleri kapsar (Green ve Emerson, 2008;
Bahar vd., 2012). Alternatif 6lgme ve degerlendirme yaklasimlarinda, geleneksel
Olgme ve degerlendirme yaklagimlarinin aksine 6grencinin hangi davranislari ne
diizeyde kazandiklar1 ile degil, 6grencileri 6grenme ortamlarinda destekleyerek sahip
olduklar1 yetenekleri ortaya c¢ikarmayr amaglamaktadir (Irmak, 2013). Bu
degerlendirme yaklasiminda sadece iiriiniin degil siirecinde Onemli bir yeri

oldugundan Ogrencilerin yaraticiliklari, {ist biligsel becerileri 6n plana alinmigtir
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(Uysal, 2008). Alternatif 6lgme ve degerlendirmelerde bilissel boyutun disinda

devinigsel 6grenmeler ile duyussal 6zelliklerde degerlendirilmektedir (Aydogdu ve

Kesercioglu, 2005; Karakus, 2010). Ayrica bu degerlendirme yontemlerinde, siirecin

basinda 6grenci nasil degerlendirilecegini bildigi i¢in 68rencinin derse karsi ilgi ve

motivasyonlar1 artmaktadir (Mintah,

2003). Alternatif 6lgme ve degerlendirme

araclarindan bazilarini Tablo 3’te gosterildigi gibi siralayabiliriz:

Tablo 3. Alternatif Degerlendirme Y 6ntemleri

Performans Degerlendirme

Goriisme

Portfolyo

Akran ve Grup Degerlendirme

Kavram Haritalari Proje

Y apilandirilmis Grid Gozlem
Kelime liskilendirme Testi Poster
Oz Degerlendirme Gosteri
Tanilayic1 Dallanmig Agag Drama

Yukarida genel hatlar belirtilen geleneksel ve alternatif 6lgme-degerlendirme

yontemleri arasindaki farkliliklar Tablo 4’te gosterilmistir (Ozeren, 2013):

Tablo 4. Geleneksel ve Alternatif Olgme-Degerlendirme Yontemleri Arasindaki

Farklar

GELENEKSEL

ALTERNATIF

Ogretmen merkezlidir.

Ogrenci merkezlidir.

Zaman sorunu yoktur.

Cok fazla zaman gerektirdiginden
zaman sorunu vardir.

Kalabalik gruplar sorun olusturmaz.

Kalabalik gruplarda uygulamasi
zordur.

Hazirlamasi kolaydir.

Hazirlamasi zor ve zaman alicidir.

Degerlendirme iiriine yoneliktir.

Degerlendirme siirece yoneliktir.

Objektiflik fazladir.

Subjektiflik fazladir.

Stire¢ icerisinde bilgilendirme yapilir.

Siireg igerisinde bilgilendirme yoktur.

Ogretmen egitime hakimdir.

Ogretmenlerde yetersizlikler olabilir.

Arag kullanim1 (kagit kalem haric)
gerektirmez.

Daha ¢ok ara¢ gerece baglidir.

Degerlendirme basittir.

Degerlendirme zaman almaktadir.

Sinif 6n plandadir.

Bireysellik 6n plandadir.

Ogrenci aktif olmadigindan sikicidir.

Yasayarak 6grenme vardir.

Ogrencinin bilgiye ulasmasi kolaydir.

Bilgiye ulagmasi1 6grencinin kendi
bagarisina baglidir.
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Tablo 4’te gorildigi gibi geleneksel 6lgme ve degerlendirme araglarinin
hazirlanmasi ag¢isindan kolay olusu, kalabalik gruplara uygulanabilirligi, zaman
kaybinin ¢ok olmamasi, daha objektif degerlendirmeler yapilabilmesi ve
uygulayicilarin  6lgme  ve degerlendirme yeterliklerine sahip olusu bu tiir
degerlendirme araglarinin kullanilma avantajlarindan goriilmektedir. Ancak 6grenci
merkezli olmasi, Ogrencinin siirecin tamaminda degerlendirilmesi ve bilgiye
ulasmada Ogrenciyi arastirmaya sevk etmesi ve problem ¢6zme becerilerinin
gelismesine olanak saglamasi agisindan uygulayicilart alternatif Glgme ve
degerlendirme araclarmma yonlendiren ©onemli ozelliklerdir. Dolayisiyla her iki
degerlendirme yoOnteminin avantajlart ve dezavantajlari disiiniildiiglinde 6gretim
stirecine bu degerlendirme yontemleri birlikte entegre edilmelidir. Bu durum, daha

saglikl bir 6lgme ve degerlendirmenin ortaya ¢ikmasini saglayacaktir.

2.8. Tip Egitiminde Olgme ve Degerlendirme

Tip egitimi giderek daha fazla 6grenci merkezli hale gelmekte olup iligkisiz
gercekleri ezberleme ve hatirlama yerine klinik yeterligin degerlendirilmesi agirlik
kazanmaktadir (Aydin, 2002). Tip egitiminde &grencilerin klinik yeterlik
diizeylerinin degerlendirilmesinde Miller 1990 yilinda dort diizeyde tanimladigi bir
yeterlik piramidi 6nermistir (Miller, 1990). Bu piramit Sekil 6’da gosterilmektedir.

Sekil 6. Miller’in Yeterlikler Piramidi

YAPAR

Davranis-
— Beceri-Tutum

BIiLIR

(Kaynakga: Miller 1990).
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Miller (1990), bu piramidi en alt basamaginda 6grencinin konunun ‘“ne
oldugunu bilir”, bir {ist basamakta “6grenci nasil oldugunu bilir”, onun {istiinde yer
alan basamakta “6grenci nasil oldugunu gosterir” ve en iist basamakta ise “yapar”
seklinde tamimlamustir (Norcini, 2003; Vleuten, 2000). Bu durum alt basamaklarda
temel bilgi ve kuramlarin degerlendirilmesini, iist basamaklarda ise davranig, tutum
ve becerilerinin degerlendirilmesini ortaya koymaktadir (Amin vd., 2006). Piramide
gore biligsel ve davranigsal seviyelerin uygun sinav yontemleriyle degerlendirilmesi
gerekmektedir (Eskiocak vd., 2005; Unver, 2007). Bilginin degerlendirilmesinde,
coktan se¢meli sinavlar, yazili yoklamalar, sozli sinavlar, kisa cevapl testler gibi
Olgme araglarmin  kullanilmas1 lazimken, bilginin gosterilmesinin  gerektigi
durumlarda uzun ve kisa vaka ya da yapilandirilmis objektif klinik sinavlar (OSCE)
uygulanabilmektedir. Davraniglarin degerlendirilmesinde ise becerilerin dogrudan
gozlemlenmesi, 360 derece degerlendirme, karne seyir defteri, simiilasyonlar ve
ogrenci gelisim dosyasi portfolyo gibi 6lgme araglari kullanilmaktadir (Amin vd.,
2006; Anil, 2013).

UCEP (2014)’te de tip egitiminde Olgme ve degerlendirmenin amaci;
ogrencilerin bilgi, hekimlik uygulamalar1 ve profesyonel deger ve davranmislarda
kendilerinden beklenen yeterlik diizeylerini kazanip kazanmadiklarinin UCEP
(2014)’te belirtilen yontemlerden uygun olanlar1 ile degerlendirmesi olarak ifade
edilmistir. Ilgili yeterlikler ve kullanilmas1 gereken 6lgme ve degerlendirme araglari

Tablo 5’te su sekilde belirtilmistir (UCEP, 2014):
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Tablo 5. Yeterlik Alanlari ve Olgme Degerlendirme Y6ntemleri

Yeterlik alan1

Olcme ve degerlendirme yontemi

Hekimlik
uygulamalarina
yonelik

Standart hasta sinavlari

Objektif yapilandirilmis klinik sinavlar

Multidisiplin laboratuvarlarda yapilan pratik degerlendirmeler
Topluma yonelik 6gretim etkinliklerin gbzlenmesi ve
degerlendirilmesi

Mini klinik degerlendirme sinavlari

Uygulama becerilerinin dogrudan gézlenmesi
Olguya dayali tartismalar
Mini akran degerlendirme

Coktan segmeli sinavlar

Eslestirmeli testler

Klinik mantik yiiriitme sinavlari

Uzun ve kisa cevapli yazili sinavlar

Bilgiye yonelik Bosluk doldurma ve dogru/yanlis sinavlari

Multidisiplin ve anatomi laboratuvarlarinda yapilan pratik
degerlendirmeler

Projeye dayali degerlendirme

Olguya ve probleme dayali kii¢iik grup etkinliklerinde yapilan
bireysel veya grup degerlendirmeleri
Gelisim dosyasina dayali degerlendirmeler

Yapilandirilmis sézIii sinavlar
Profesyonellik mini degerlendirme sinavi
Profesyonellige Mini akran degerlendirme

dayah 360 derece degerlendirme

Portfolyo ile degerlendirme

Projeye yonelik degerlendirme

Yukarida yer alan tabloda da goriildiigii gibi biitiin egitim alanlarina yonelik
degerlendirmeler yapilirken farkli 6lgme araglar1 kullanilmaktadir. Bilgiye yonelik
egitimlerin  degerlendirilmesinde  genel itibariyle “kagit kalem testleri”
diyebilecegimiz Olgme araglart kullanilirken, hekimlik uygulamalarina ve
profesyonellige yonelik egitimlerin degerlendirilmesinde 6grenenin daha ¢ok
merkezde oldugu ve siirece dayali degerlendirmelerin yapilabilecegi 6lgme araglar
kullanilmaktadir. Gerek, Miller’in piramidi gerekse UCEP (2014)’e bakildiginda
Ogrencilerin degerlendirilmesinde geleneksel 0lgme araclari disinda birgok araca
rastlanmaktadir. Bu  baglamda  duyussal  Ozelliklerin  ve  becerilerin
degerlendirilmesinde kullanilan, ayrica geleneksel oOlgme ve degerlendirme
araclarinin disinda kalan biitiin 6lgme ve degerlendirme ydntemlerinin alternatif

6l¢me ve degerlendirme araglar1 oldugu ifade edilmisti. Dolayisiyla her ne kadar tip
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egitimi terminolojisinde alternatif 6lgme ve degerlendirme araglar: ifadesi olmasa da
egitim bilimlerindeki tanimlar 1s181nda, “kalem kdagit testleri” disinda kalan ve klinik
becerileri, davraniglari ve tutumlar1 Olgmeye yarayan geleneksel 6lgme araglari
disindaki Olgme araglarmin tip egitimindeki alternatif 6l¢gme ve degerlendirme
araclart oldugu ifade edilebilir. Bu bilgiler 1s18inda, tip egitimde kullanilan belli bash

alternatif 6lgme ve degerlendirme araglari su sekilde siralanabilir (Bulut vd., 2015):

e Objektif yapilandirilmis klinik sinavlar (OSCE)
e Kisa vaka

e Uzun vaka

e Mini klinik degerlendirme simavi (Mini-KEDS)
e Uygulama becerilerinin dogrudan gézlemlenmesi
e Klinik ¢alismalarin degerlendirilmesi

o Kontrol listeleri

e 360 derece degerlendirme

e Karne seyir defteri

e Portfolyo (Gelisim Dosyasi)

e gz, akran ve grup degerlendirme

e Simiilasyona dayali degerlendirme

e Standart hasta sinavlari

2.8.1. Tip Egitiminde Kullanilan Alternatif Olcme ve Degerlendirme Araclari

Bu boliimde arastirmaya konu olan alternatif 6lgme ve degerlendirme araglari

uzerinde durulmaktadir.

2.8.1.1. Objektif yapilandirilmis klinik sinavlar (OSCE)

Ilk olarak 1977 yilinda Iskogya Dundee Universitesi’nde cerrrahi
boliimiindeki snavlarda kullanilmistir  (Davis, 2003). Ogrencilerden klinik
uygulamalar esnasinda beklenen uygulamalari ve becerileri istenilen diizeyde
uygulamaya hazir olup olmadiklarini degerlendirmek i¢in kullanilan bir stratejidir
(Nulty vd., 2011). Olgiilecek alanlarm degerlendiriciler tarafindan dikkatle

tanimlandig1 ve Ogrencinin sinav siiresince farkli klinik becerilerinin 6l¢iildiigi
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belirli sayidaki istasyonu dolagsmak zorunda oldugu sinavlardir (El¢in vd., 2010).
Burada puanlandirma sirasinda standardize edilmis formlar kullanilmakta olup bu
durum degerlendirme giivenirliginin ¢ok yiiksek olmasini saglamaktadir (Kara,
2011).

Istasyonun her biri yaklasik 5-8 dakika siirmekte ve her istasyon farkli
gorevler icermektedir (Boztepe ve Terzioglu, 2013). Istasyonlar arasinda hekim
adaylar1 hasta notlarmi1 tamamlayabilir veya bir Onceki istasyona dair Ozetler
cikarabilir (Anil, 2015). Genellikle simiile ortamlarda yapilip agirlikli olarak standart
hastalar, goniilliiler ve anatomik modeller kullanilir. Ogrencilerden rektal ve vajinal
muayeneler yapmalarmin istenmesi, bazi zor durumlarin (hastaya kanser oldugunun
sOylenmesi) canlandirilmasi gibi durumlarda standardize hastalar, goniillii hastalar ve
anatomik  modeller  kullanilirken,  hastalik  semptom  ve  bulgularin
degerlendirilmesinde gercek hastalardan yararlanilmaktadir (Terzi, 2001). Ozellikle,
fiziksel muayene ve hikdye alma, hasta ve yakinlariyla olan iletisim becerileri,
bulgularin teshisi, tedaviye ait programlarin uygulanmasi hasta notlarina dayanan
klinik yargi ve bilginin pratige dokiilmesi gibi durumlarda ¢ok sik kullanilmaktadir

(Anil, 2015).

2.8.1.2. Mini Klinik Degerlendirme Sinavlari (Mini-KEDS)

Mini Klinik Degerlendirme Sinavi, 1990’11 yillarda Amerikan I¢ Hastaliklart
Yeterlik Kurulu (ABIM) tarafindan, uzmanlik egitimi alan doktorlarin alt1 temel
yeterligini degerlendirmeye iligkin gelistirilmis bir degerlendirme 6lgegidir (Ergin,
2011). Bu alt1 temel yeterlik sunlardir (Giilpinar, 2008):

e tibbi goriisme

e fizik muayene

e iletisim becerileri

e klinik karar verme

e profesyonellik

e organizasyona ve yonetmeye yonelik beceriler

Norcini (2005), bunlara genel klinik yeterligi de eklemistir.



50

Mini Klinik Degerlendirme Sinavi 6grencinin is baginda degerlendirilmesine
yonelik olup o6grenciyi is basinda 15-20 dakika gozlemleyip geribildirim verme
esasima dayali bir degerlendirmedir.  Bu degerlendirmede yukarida sayilan
yeterliklerin birine veya tiimiine odakli uygulanabilmektedir (Tengiz ve Sahin,
2014). Her bir yeterlik, 1 ile 9 (1-3 yetersiz, 4-6 yeterli, 7-9 dstiin) arasinda
puanlanarak degerlendirme yapilir. G6zlenemeyen davraniglarda ise “gdzlenmedi”
ifadesi isaretlenir (Ergin, 2011). Bu degerlendirmenin bir yil boyunca 6-8 farkli
klinik bashiga odakli tekrarlayan goriismelerin yapilmasi 6nerilmekte (Norcini vd.,
1995; Norcini vd., 2003) ve degerlendirmede farkli degerlendiricilerin gérev yapmast
(Gulpmar, 2008) iizerinde durulmaktadir. Dolayisiyla 6lgme ve degerlendirici

sayisinin artmasi degerlendirmenin gecerlik ve glivenirligini de artiracaktir.

Bu degerlendirme bigimlendirici ve karar verici degerlendirmeye imkan
tanimaktadir (Hatala vd., 2006). Bi¢imlendirici degerlendirme yapilirken 6grencinin
yil boyunca farkli basliklardan farkli degerlendiriciler tarafindan degerlendirilmesi
sonucu aldig1 puanlar kendi gelisimini ve eksikliklerini fark etmesini saglar. Bu
degerlendirme karar verici amagla yapildiginda ise d6grencinin aldig1 puanlar gegme

kalma notuna yansitilir (Kogan ve Hauer, 2006).

2.8.1.3. Uygulama Becerilerinin Dogrudan Gézlemlenmesi

Yapilandirilmis gézlem formu ile pratik ve girisimsel becerilerin dogrudan
gozlemlenerek geribildirim verilmesi esasina dayanan bir degerlendirme yontemidir.
Bir y1l boyunca 5-6 farkli klinik durumla ve farkli degerlendiricilerle yapilmaktadir
(Gulpmar, 2008). Yapr itibariyle Mini Klinik Degerlendirme Sinavina
benzemektedir. Ancak bu degerlendirmede asil amag¢ uygulama becerilerinin
dogrudan gozlemlenerek degerlendirilmesidir (H. Aybek, 2011). Burada 6lgme ve
degerlendirme yapilacak yeterlikler; klinik uygulamalar ve girisimsel/operasyonel

islemlerdir (Giilpinar, 2008).

Bu degerlendirme ile bir tip fakiiltesi ya da uzmanlik 6grencisinin teknik
becerilerdeki temel yeterligi hakkinda makul karar verme olduk¢a miimkiindiir.
Burada her bir gozlem O&grencilere verilen geribildirimle birlikte 15-25 dakika

stirmektedir (H. Aybek, 2011). Uygulamalarla ilgili gézlem sayisinin artirilmasi ve
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degerlendirici sayisinin artirilmas: degerlendirmenin giivenirligini gegerligini ve

giivenirligini artirmaktadir (Giilpinar, 2008).

2.8.1.4. Klinik Calismalarin Degerlendirilmesi

Klinik Caligmalarin Degerlendirilmesi klinik hizmet siirecinde yapilan bir
degerlendirme yontemidir. Bu degerlendirme yontemi de Mini-KEDS ve “Uygulama
Becerilerinin - Dogrudan Goézlemlenmesi” yontemlerinde oldugu gibi farkh
durumlarda ve ¢ok sayida gozlemci ile degerlendirme yapilmasi ve Ogrenene
geribildirim verme amaci tagimaktadir. Bu degerlendirmenin yapilabilmesi i¢in
kullanilacak formun tasarimi karsilasilan hastalarin durumlar1 dikkate alinarak
hazirlanir ve farkli durumlar igin farkli formlar kullanilabilir (Sagar, 2011). Ornegin,
Servis Puanlandirma Formu; tedavi becerileri, iletisim becerileri, danisma becerileri,
yonetim becerileri, davranislart 6grenme becerileri, sagligi savunma becerileri ve
genel performans becerilerini degerlendirmeye yonelik veri toplama amaciyla
kullanilir. Hastalarin degerlendirdigi formlar ise dort alandan olusur; iletisim
becerileri, isbirligi becerileri, saglik danigmanligi becerileri ve profesyonellik
(Turnbull vd., 2000). Goériildiigii gibi hastalarin degerlendirmede yer almasi bir
farklilik olarak gdze ¢arpmaktadir. Bunun bu degerlendirme yontemin digerlerine

gore bir avantaji oldugu ifade edilebilir.
2.8.1.5. Kontrol Listeleri

Kontrol listeleri gerekli ve 0zel davraniglardan, aktivasyonlardan ya da
karmasik ve zor bir siirecin ya da yetenegin adimlarindan olusmaktadir (Anil, 2015).
Kontrol listeleri 6grencilerin gdzlenmis bir davranis veya hareketini degerlendirmede
olduk¢a yaygin olarak kullanilmaktadirlar. Genellikle 5°li ya da 7 dereceli likert
skalasina gore degerlendirilmekte ve klinik rotasyonlarin sonunda kullanilmaktadir
(B. Ozdemir, 2011). Ornegin, “tamamen katiliyorum, katiliyorum, kararsizim,
katilmiyorum, tamamen katilmiyorum” gibi. Kritik bir davranisi olusturan her tiirlii
yetenek ve bu yetenegin bilesenlerini, hasta bakim ve iletisim becerilerini
degerlendirmelerde ve PDO uygulamalarinda da, 6z degerlendirme amaciyla

kullanilmaktadir (Anil, 2015).
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2.8.1.6. 360 Derece Degerlendirme

Bir¢ok tabakadan insanin degerlendirmede bulundugu bir degerlendirme
tiridir. Bu degerlendirmeye astlar, iistler, ciftler, hastalar, hasta yakinlar1 vb.
araligin ¢ok genis oldugu bir topluluk katilmaktadir (Anil, 2015). Genellikle bir
degerlendirme Ol¢edi kullanilarak (6rnegin 1=siklikla, S5=hi¢bir zaman) hekim
adaymin  bir davramis veya eylemi hangi siklikla  gergeklestirdigi
degerlendirilmektedir. Bu degerlendirme yontemiyle sadece iletisim becerileri,
kisiler arasi iligkiler ve benzeri gézlemlenebilir davranislar degerlendirilebilmektedir
(Sarioglu Biike, 2011). 360 derece degerlendirme bicimlendirici ve karar verici

degerlendirmeye yonelik kullanilabilmektedir (Giilpinar, 2008).

2.8.1.7. Uzun Vaka

Bu degerlendirmede, standardize olmayan gercek hasta kullanilmaktadir.
Aday genellikle bir uzun vaka ve ili¢ ya da dort kisa vaka ile sozlii olarak
degerlendirilmektedir. Uzun vaka bir hekim adaymin gercek bir hastayla ilgili
yapmast gerekenleri ve iletisim becerilerini test etmek i¢in en etkili yontem oldugu

diistiniilmektedir (Topal, 2011).
2.8.1.8. Kisa Vaka

Standardize olmayan {i¢ ve ya dort gercek hasta ve bir ya da iki
degerlendiriciyi igermektedir. Genelde biitiin vakalar i¢in ortak puanlama tablosu
kullanilir. Klinik becerilerin daha ayrintili degerlendirilmesine imkan tanir. Tek bir

uzun vakaya gore daha biiyiik 6rneklem olanagi saglar (Topal, 2011).

2.8.1.9. Karne (Seyir Defteri)

Hekim adaylarinin gordiigli hastalarin ve hastalarla ilgili yaptig1 islemlerin
kayitlarim1 tuttugu defterdir. Bu bilgiler sanal ortamda da tutulabilir. Bu defter,
Ogrencilerin 68renme deneyimlerini ve karsilastiklar1 hastalarin ¢esidini belgeler.
Ogrenciler farkli 6grenme deneyimleri yasasa da karne ogrenci deneyimlerinin
benzer olmasimi saglar. Ayrica karnenin adaymn yatakli servis gorevi sirasinda

kullanilmasi tavsiye edilmektedir (Z. Aybek, 2011).
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2.8.1.10. Portfolyo (Gelisim Dosyasi)

Ogrencinin, belirli bir amac¢ dogrultusunda yaptigi calismalarin veya
gorevlerin toplandigi, 6grencinin bir silire¢ igerisindeki cabasini ve elde ettigi
basarilar1 yansitan bireysel bir koleksiyondur (Senol ve Giizeller, 2007). Portfolyo,
ilkogretimden yiiksek Ogretime kadar egitimin her diizeyinde kullanilmaktadir
(David vd., 2001). Tip egitiminde bir gelisim dosyasi igerisinde klinik deneyimler,
bir tedavi yonteminin arastirilmasina iliskin kayitlar, nicel proje planlar1 ve aragtirma
sonuglari, etik ayriliklarin yer aldig1 bir tartisma ve bu tartismanin nasil ele alindig,
hasta bakimi ile ilgili bilgisayar programi, hastalara yonelik hazirlanmis Oneri
recetesi bulunabilir. Portfolyo, hem izleme hem de karar vermeye yonelik
degerlendirme amaciyla kullanilmakta olup siire¢ gerektiren yeteneklerin
Olciilmesinde ya da iist dilizey becerilerin degerlendirilmesinde yararli bir

degerlendirme yaklasimi olarak goriilebilir (Anil, 2015).

2.9. Ulusal Literatiir

Yapilan alan yazin incelemesinde tip egitiminde geleneksel ve alternatif
O0lcme ve degerlendirme araglarmin kullanimma iligkin =~ bir c¢alismaya
rastlanmamistir. Bu nedenle bu boliimde geleneksel ve alternatif olgme ve
degerlendirme yontemlerinin kullanimina iliskin ara¢ bazli calismalara yer

verilmistir.

Eskiocak vd. (2004)’iin yaptigi “Trakya Universitesi Tip Fakiiltesinde Son 5
Yilda Yapilan Biyokimya Sinav Sorularinin Analizi” ¢alismasinda, donem I ve donem
IT 6grencilerine yapilan toplam 30 adet 1290 sorudan olusan vize ve final sinavlarin
kapsamaktadir. Betimsel tarama modelinin kullanildigi bu calismada veri toplama
araci olarak ¢oktan se¢meli sinavlarin kullanildig1 goriilmiistiir. Caligmada, madde
analizleri yapilarak sinavlarin ve soru kalitesinin artirilmast ve dgretim iiyelerinin

Olcme ve degerlendirme egitimi almalar1 gerektigi onerilmistir.

Topal vd. (2008)’in yaptig1 “PAU Tip Fakiiltesi Dénem I Ogrencilerine 2006-
2007 Egitim ve Ogretim Yilinda Uygulanan Coktan Se¢meli Simaviarin Madde ve
Test Analizleri” galismasinda, 16 adet Modiil Sonu Degerlendirme, 5 adet Blok Sonu

Degerlendirme ve 2 adet Ogrenci Basar1 Degerlendirmesi sinavi olmak {izere toplam
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23 test ve 1368 madde incelenmistir. Calismada betimsel tarama modelinin, veri
toplama araci olarak ise ¢oktan se¢gmeli sinavlarin kullanildigr goriilmektedir. Ayrica
caligmada, biligsel diizeydeki 6grenme hedeflerini 6lgmede ¢coktan se¢meli sinavlarin
yaygin olarak kullanildigi ifade edilmis olup ¢alismanin verilerinin 6gretim iiyeleri

ile paylasilarak daha kaliteli soru hazirlamalarinin saglanmasi amaglanmustir.

Topal ve Ocak (2014)’iin yapmis olduklar1 “Harmanlanmis Ogrenme Ortami
ile Hazirlanan Anatomi Dersinin Ogrencilerin Akademik Basarilart Uzerindeki
Etkisi” adli ¢alismada, 213 kisilik donem II 6grencileri igerisinden rastgele segilen
24%er kisilik iki grup Ogrenci yer almistir. Yontem olarak yari deneysel desenin
kullanildig1r bu c¢aligmada veri toplama araci olarak ise 25 sorudan olusan c¢oktan
secmeli sinav ile laboratuvarda sorularin uygulamali olarak soruldugu ve cevaplarin

yazdirildigi kisa cevapli yazili sinav kullanilmigtir.

Ozcan vd. (2014)’iin yapmus olduklar1 “Gaziosmanpasa Universitesi Tip
Fakiiltesi’nde Uygulanan Coktan Se¢meli Swinavlarin Betimsel Analizi” adli
caligmada, donem 1, 2 ve 3 ogrencilerinin girmis olduklart 11 kurul sonu teorik
degerlendirme sinavinda yer alan 941 madde incelenmistir. Calismada yontem olarak
tarama modelinin, veri toplama araci olarak ise ¢oktan segmeli testlerin kullanildigi
goriilmektedir. Calismanin sonunda sinavlarda yer alan ¢ok zor ve ¢ok kolay sorular
izerinde diizeltmeler yapilmasi ve dgretim tiyelerine 6lgme ve degerlendirme egitimi

verilmesi Onerilmistir.

Cankur vd. (2002)’nin yapmus olduklart “Entegre Egitim Sisteminde
Uygulanan Sinavlardaki Dogru Yanmit Seceneklerinin Dagilimi” adli calismada,
Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi dénem 1 ve dénem 2 6grencilerine uygulanan
toplam 35 sinav incelenmistir. Caligmaya konu olan sinavlarin ¢oktan se¢meli

sorulardan olustugu goézlemlenmistir.

Darendeliler vd. (2002)’nin yapmis olduklart “Yapilandirilmis yansiz klinik
sinaviar: Istanbul Universitesi Istanbul Tip Fakiiltesi Cocuk Saghgi ve Hastaliklar:
Anabilim Dali deneyimi” adl1 caligmada, 30 6gretim iiyesi gorev almis ve 60 68renci
“Objektif Yapilandrilmis Klinik Sinav” ile degerlendirilmistir. Sinavda ogrenciler 5

gruba ayrilmis ve sinav 6 duraktan olugmustur. Sinav siiresi 2 saati agsmayacak
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sekilde ayarlanip her istasyonda 6grenciye 5 dakika siire ayrilmistir. Caligmada, her
klinigin alt yapisini, 6grenci sayisint ve maddi olanaklarini gz oniinde bulundurarak

objektif yapilandirilmis klinik sinavlara gecebilecegi vurgulanmustir.

Ulusoy vd. (2011)’in yapmuis olduklar1 “Kayseri’de Pratisyen Hekimlere
Verilen Groningen Modeli 4kilci Ila¢ Kullanimi Egitiminin DeSerlendirilmesi” adl
calismada 24 pratisyen hekime “Groningen Modeli” kullanilarak akilct ilag egitimi
verilmistir. Bu egitimin basinda ve sonunda objektif yapilandirilmis klinik sinavlar

kullanilmistir.

Bugdayci vd. (2012)’nin yapmis olduklart “7ip Egitiminde Nesnel
Yapilandirilmis Pratik Sinav” adli ¢alismada, Abant Izzet Baysal Universitesi Tip
Fakiiltesi’nden 19’u kiz, 23’i erkek topla 43 kisi yer almistir. Degerlendirme igin,
konusu biyokimyasal hesaplamalar ve asit baz dengesi olan 8 istasyondan olusan
objektif yapilandirilmis klinik simav kullanilmistir. Ayrica bu ¢aligmada, 6grencilerin
degerlendirme yontemiyle ilgili diisiincelerini ortaya koymak icin anket
kullanilmistir. Arastirmada 6grenciler bu tarz bir 6l¢me ve degerlendirme yontemi ile
ilk defa karsilastiklarin1 ve klasik sinavlarda daha yiiksek ( not almalarina ragmen bu
yontem hakkinda ~memnuniyetlerini  belirtmislerdir.  Ogrenciler ilk defa
karsilagmalarina ragmen smava uyum gosterme acisindan cok fazla problem

yasamamiglardir.

Eskiocak vd. (2005)’in  yapmis olduklar1  “Biyokimyada Nesnel
Yapulandirilmig Pratik Sinav (OSPE) Deneyimi” adli calismada, tip fakiiltesinden
156 birinci sinif o6grencisi 9 duraktan olusan objektif yapilandirilmis klinik sinavla
degerlendirilmistir. Bu simnavdan almis olduklar1 puanlar daha sonra sene igerisinde
klasik sozlii ve kisa yazililardan almis olduklar1 puanlarla karsilastirilmistir. Ayrica,
smav sonrast Ogrencilerin smavla ilgili gorlislerini almak {lizere bir anket
uygulanmustir. Ogrencilerin birgogu bdyle bir smava ilk defa girdiklerini, bu smavin
sene igerisinde girdikleri pratik sinavlarin igerigini olusturdugunu ifade etmislerdir.
Bu smnav, sene igerisinde girmis olduklar1 sinavlardan almis olduklari puanlar
artirmustir. Ogrencilerin biiyiik bir kismi bu smavin adil oldugunu diisiinmiislerdir.
OSCE’nin pratik smavlara gore bilip bilmeyen 6grenciyi daha iyi ayirt ettigi ve

tarafsizlig1 daha fazla 6n plana ¢ikardigi sonucuna varilmistir. Sonraki 6grenmelerde
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pratik O6grenmeleri sekillendirmesi agisindan bu yOntemin Onemi iizerinde

durulmustur.

Aras ve Baykara’nin (2007) yapmis olduklar1 “Cocuk Psikiyatrisi Uzmanlik
Egitiminde  Performansa Dayali  Degerlendirme” adli ¢alisma, objektif
yapilandirilmis klinik sinavin mezuniyet sonrasi egitimde ilk defa uygulanmasi
acisindan Onemlidir. Bu uygulama A2 ve A3 kideminde 4’er uzmanlik 6grencisi
olmak lizere 8 Ogrenciye ¢ocuk psikiyatrisinde iletisim becerilerinin dl¢ililmesi igin
uygulanmistir. Sonug olarak bu ¢aligmanin az dgrenciyle yapilmasina ragmen egitim
gereksinimlerinin saptanmasini sagladigi, uzman 6grencilerin hekim-hasta iliskisi ve

degerlendirme siirecinde gelistirilmesi gereken yonlerinin fark edildigi belirtilmistir.

Ergin vd. (2013)’iin yapmis olduklar1 “Mezuniyet éncesi dermatoveneroloji
egitiminde mini klinik degerlendirme uygulamasi: Pamukkale Universitesi Tip
Fakiiltesi'nin deneyimi” adli ¢alismada, Pamukkale Universitesi Tip Fakiiltesi 5.
sinifinda, Deri ve Ziihrevi Hastaliklar Anabilim Dali’nda birer haftalik3 ayr1 task
doéneminde egitim alan 42 6grenciye mini-klinik degerlendirme sinavi uygulanmistir.
Yatan hasta servisinde 6, poliklinikte 44 olmak {izere toplam 50 uygulama
gerceklestirilmistir. Ayrica Ogrencilerin smavla ilgili memnuniyetlerini belirleme
adina form tizerine 9’lu likert 6lgegi ve geri bildirim i¢in agik uglu soru yazilmastir.
Sonu¢ olarak, ogrencilerin uygulamadan memnun kaldiklari, bu yoOntemin
bicimlendirici  degerlendirmede kullanilabilecegi ancak programlarda yer
edinebilmesi ic¢in farkli calismalarin yapilarak bu calismayr destekleyici farkh
deneyimleri ortaya koymalarmin daha saglikli sonuglar ortaya koyacagi ifade

edilmistir.

Ozgakar vd. (2009)’un yapmis olduklar1 “Mezuniyet Oncesi Tip Egitiminde
Portfolyo Kullammi: Hasta ile Ilk Karsilasma” adhi c¢alismada, tip egitiminde
kullanilan portfolyolarin igerigi degerlendirilmistir. Tip egitiminde erken donemde
refleksiyon yapmak {izere bir portfolyo hazirlanmis ve portfolyonun kullanimi ile
hazirlanmas1 hususunda 6grencilere uzmanlar tarafindan bilgilendirme yapilmistir.
Ogrencilerin tamamlamis olduklar1 portfolyolar niteliksel icerik analizi ile

degerlendirilmistir. Sonu¢ olarak ogrenciler,  portfolyo kullanmanin beceri
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gelistirmede 6nemli oldugunu, bireylerin yeterligini belirlemede egitici ve anlamli

bir degerlendirme yontemi oldugunu belirtmislerdir.

Mavioglu vd. (2005)’in yapmis olduklar1 “Pediatrik Temel Yasam Destegi
Uygulama Becerisinin Degerlendirilmesinde Giivenilirlik Analizleri” adl1 ¢alismada,
140 kisiden olusan DEU Tip Fakiiltesi donem 2 Ogrencisinin Pediyatrik TYD
uygulama becerilerinin degerlendirilmesinde, DEU Tip Fakiiltesi Mesleksel
Beceriler Komitesi tarafindan hazirlanmis olan 25 puanli Pediyatrik Temel Yasam
Destegi (Pediyatrik TYD) olcegi (25) ve 35 puanli 5°1i Likert tipi Olgek
kullanilmistir. Bu ¢alismada degerlendiricilerin puanlart arasi tutarlik hesaplanmis
oldugu i¢in uygulama becerilerinin dogrudan goézlenmesi ile ilgili bir sonug
bildirilmemis ancak bu yoOntemin calismada kullanildigr goriilmiistir. Calisma
sonunda degerlendiricilerin vermis olduklar1 puanlarin birbirine yakin olmasi, boyle

bir yontemin puanlama agisindan giivenilir sonuglar verdigi sdylenebilir.

Karaoglu ve Seker’in (2009) yapmis olduklar1 “fla¢ uygulama becerilerinin
onemi ve bu konuda ogrenci geri bildirimleri iizerine Selcuk Universitesi’'nde bir
analiz” adli calismada, dgrencilere ilag uygulama becerilerinin 6nemini vurgulamak
ve Ogrenci geri bildirimleri incelenerek merkezi beceri laboratuvart uygulamalarim
degerlendirmek amaglanmistir. Bu baglamda 6grencilerin, geriye doniik {i¢ bucuk
yillik ila¢ uygulama becerilerine ait 2671 geri bildirim incelenmistir. Yillar i¢erisinde
Ogrencilerin memnuniyeti, uygulayicinin tutumu ve O&grencilerin uygulamalari
kendilerinin yapma diizeylerinde anlamli bir artisin, serum takma gibi bir takim
becerilerde ise diger yillardakilere gore farklilagmalar oldugu olumlu sonuglar

meydana getirdigi goriilmiistiir.

Taskiran vd. (2013)’iin yapmus olduklart “Uroloji uzmanlik egitimi alan
ogrencilerin peruktan nefrolitotomi uygulama becerileri yeterli mi?” adli ¢alismada,
Perkiitan nefrolitotomi (PCNL) operasyonu uygulanan bir klinikte tiroloji uzmanlik
egitimi alan 6grencilerin PCNL uygulama becerilerinin uzmanlarla karsilastirilmasi
amaclanmistir. Calismada Kasim 2004 ile Ocak 2012 tarihleri arasinda klinikte
yapilan 533 PCNL olgusu 2 gruba ayrilmigtir. 431 kisilik bir grubun operasyonlari
klinigin uzmanlar tarafindan gerceklestirilirken 102 kisilik diger grubun

operasyonlar1 ise egitimlerini bu klinikte tamamlayan asistanlar tarafindan
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gerceklestirilmistir. Birgok degisken tarafindan karsilastirilan bu iki grubun arasinda
istatistiksel olarak anlamli farklilik gézlenmemistir. Sonug olarak, devamli PCNL
uygulanan bir klinikte, uzmanlik 6grencilerinin PCNL uygulama becerilerinin yeterli
diizeye ulasabilecegi ifade edilmistir. Bu durumda uygulama becerilerinin dogrudan
gozlenmesi esasina dayali bir egitimin ve degerlendirmenin 6grencilerde uygulama

becerilerini gelistirdigi ifade edilebilir.

Bilge vd. (2012)’nin yapmus olduklar1 “Acil Tipta Uzmanlik Ogrencilerinin
Girisim Becerileri Uzerine Diisiinceleri: Tiirkiye Acil Tip Klinikleri Calismasi” adl
arastirmada, Tiirkiye’de egitim goren acil tip 6grencilerinin girisim becerileri lizerine
diisiincelerini belirlemek amacglanmistir. Caligmaya 31 tip fakiiltesi ve 18 egitim ve
arastirma hastanesinden olmak iizere toplam 493 ATUOQ’sii katilmistir. Calisma
verileri 6grencilere yonlendirilen 17 soruluk bir anket yardimiyla toplanmistir. Sonug
olarak, AUTO’lerin genel olarak girisim becerileri ile ilgili yeterlik algilarmin diisiik

oldugu kendilerini yetersiz gordiikleri belirlenmistir.

Ulusal literatiire baktigimizda 6lgme ve degerlendirme ile ilgili birgok
calismaya rastlanmaktadir. Ozcan vd. (2015)’in 2000-2014 yillar1 arasim kapsayan
tip egitiminde yapilan arastirmalarla ilgili icerik analizi c¢alismasinda, egitim
programlarindan sonra en fazla yayimnin 6lgme ve degerlendirme konusunda yapildigi
belirtilmistir. Olgme ve degerlendirme ile ilgili yapilan bu ¢alismalarin birgogunda
geleneksel yontemlerin siklikla kullanilmaya devam ettigi sdylenebilir. Alternatif
6lgme ve degerlendirme yontemlerinden en fazla uygulama becerilerinin dogrudan
gbzlenmesine ve OSCE’lere yer verildigi, 360 derece degerlendirme yontemi ile
ilgili caligmaya ise rastlanmadigi goriilmektedir. Olguya dayali degerlendirme
yonteminde ise ¢ok fazla calismaya rastlanmayip genelde olgu sunumlarinin varlig

dikkat gekmektedir.

2.10. Uluslararasi Literatur

Tariq vd. (2014)’tin yapmis olduklar1 “A 360-Degree Evaluation of the
Communication and Interpersonal Skills of Medicine Resident Physicians in
Pakistan” adli c¢alismada, tip fakiiltesi Ogrencilerinin iletisim becerilerinin

degerlendirilmesi amaglanmistir. Bu amag¢ dogrultusunda tip fakiiltesi i¢ hastaliklar
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boliimi tarafindan donem 4 ve donem 1 &grencilerinin tamamina 360 derece
degerlendirme yontemi uygulanilarak degerlendirme yapilmistir. Degerlendirmede,
bir bas bir kayithh hemsire, iki akran, iki 6gretim iiyesi, yatak servisinin koordinatorii,
serviste gorev yapan resepsiyon sorumlusu ve kendi de olmak iizere toplam 9
degerlendirici gorev yapmistir. Arastirmada hastalarin ve hasta yakinlarinin
degerlendirmeye katilmamasi ile baska bdliimlerde yapilmamasi aragtirmanin
sinirliliklart olarak belirtilmistir. Sonu¢ olarak, Ogrencilerin iletisim becerilerini
degerlendirme adia ve 6grencilere geri bildirim verme adina kullanilabilecek bir

yontem oldugu ifade edilmistir.

Chandler vd. (2010)’un yapmis olduklar1 “Use of a 360-Degree Evaluation in
the Outpatient Setting: The Usefulness of Nurse, Faculty, Patient/Family, and
Resident Self-Evaluation” adli ¢alismada Ogrencilerin pediatride ayaktan tedavi
uygulamasinda profesyonellik ve iletisim becerilerinin hasta, hekim, hemsire, hasta
yakinlar1 ve 6grenci degerlendirmelerinin de yer aldigi farkli bakis agilarinin 360
derece degerlendirme yontemi kullanilarak belirlenmesi amaglanmistir. Toplam 836
degerlendirme sonucunda, degerlendiricilerin bakis acilar1 arasinda farkliliklar
oldugu goriilmiistiir. Sonug olarak, bu degerlendirme yontemi sonrasinda elde edilen
bilgilerin, kaliteli bir hasta bakimi saglama, iletisim becerilerini iyilestirme ve

ogrenciye daha nitelikli geri bildirim verme adina 6nemli oldugu ifade edilmistir.

Bentley vd. (2015)’in yapmis olduklart “Are Live Ultrasound Models
Replaceable? Traditional versus Simulated Education Module for FAST Exam” adli
calismada, klasik cihaz araciligi ile egitim almis kisilerle ultrason simiilatorii
tizerinde egitimi almig tip fakiiltesi Ogrencilerinin karsilastirilmasidir. 54 kontrol
grubu, 39 deney grubu 6grencisi olmak iizere 93 kisi lizerinde yapilan bu ¢aligmada
Ogrencilerin pratik becerilerinin 6l¢iilmesi icin OSCE’ler kullanilmistir. OSCE’lerle
ilgi bir c¢ikarimda bulunulmamasina ragmen bu arastirmada tip fakdiltesi
ogrencilerinin performanslarinin degerlendirilmesinde yontem olarak OSCE’lerin

kullanildig1 s6ylenebilir.

Schmidt vd. (2015)’in yapmis olduklar1 “Competency Assessment in Senior
Emergency Medicine Residents for Core Ultrasound Skills” adli ¢alismada, tip

fakiiltesi acil boliimiinde gorev yapan mezun dgrencilerin ¢ekirdek bakim ultrasonla
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(POC ABD) goriintii almalarma iligkin yetkinlikleri belirlenmeye calisilmistir.
Calismada goriintii alma, gorlintli yorumlama, aort, ekokardiyografi ve pelvik gibi
bes c¢ekirdek ABD becerisi iizerinde durulmustur. 9 uzmanlik O6grencisinin
degerlendirilmesinde, goriintii yorumlamada c¢oktan se¢meli testler kullanilirken
klinik becerileri ise OSCE ile Ool¢iilmiistir. Bu ¢alismada OSCE titiz bir
degerlendirme yontemi olarak ifade edilmis olup gelecekte daha da gelistirilerek bu

alanda daha iyi bir degerlendirme yontemi olarak kullanilabilecegi belirtilmistir.

Kumar vd. (2015)’in yapmis olduklar1 “Role of Clinical Images Based
Teaching as a Supplement to Conventional Clinical Teaching in Dermatology” adli
calismada, son yil MMBS o6grencileri arasinda Dermotoloji’de hasta merkezli
uygulamalara ek olarak 6gretime dayali klinik goriintiilerin etkisini degerlendirmek
amagclanmistir. Calismada 19 &grenci kullanilmistir. Ogrencilerin  performansini
degerlendirmek icin Fotograf Smmavi ve OSCE kullanilmistir. Fotograf Sinawvi
lezyonu tespit etmek ve lezyonu agiklamak i¢in yetenekleri degerlendirmede, OSCE
ise klinikte bilgi ve becerilerin degerlendirilmesi i¢in kullanilmistir. Tiim 6grenciler
OSCE igin geri bildirim vermis ve 20 iizerinden 13,6 gibi iyi bir puan ortalamasi
almistir. Burada degerlendirmede farkli yontemlerin kullanilmasi 6grencileri motive

etmis ve basarty1 artirmistir.

Hartl vd. (2015)’in yapmuis olduklar1 “Desire and reality — teaching and
assessing communicative competencies in undergraduate medical education in
German-speaking Europe — a survey” adli ¢alismada, Avrupa’da Almanca konusulan
tip fakiiltesi 6grencilerin iletisim yetkinliklerinin degerlendirilmesi amaglanmaistir.
Bu baglamda 35 tip fakiiltesinden toplanan veriler ile su arastirma sorularina yanitlar

aranmistir:

a. Avrupa’da Almanca konusulan tip fakiiltelerinde iletisim yetkinlikleri
programlarda nasil 6gretilir?

b. Avrupa’da Almanca konusulan tip fakiltelerinde iletisim yetkinlikleri
nasil degerlendirilir?

Aragtirmada degerlendirme ile ilgili kisimda en ¢ok kullanilan degerlendirme

yonteminin OSCE oldugu goriilmiis olup genellikle bi¢cimlendirici degerlendirmede
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kullanildigr goriilmiistiir. Bilginin 6l¢iilmesinde ise en ¢ok kullanilan yontemlerin

coktan se¢gmeli sinavlar ve yazili degerlendirmeler olmustur.

Abadie vd. (2015)’in yapmis olduklari “Uso De Descriptores Durante La
Implementacion De Mini-Cex En La Residencia De Pediatria” adli ¢alismada,
pediatri bolimiinde asistan bir degerlendirme yontemi olarak Mini-CEX’in
uygulanabilirligini ve gilivenirligini ortaya koymak amaglanmistir. Bu baglamda iki
biiyiik ¢ocuk hastanesinde 40’ar uzmanlik 6grencisi es zamanl olarak iki bagimsiz
degerlendirmeye tabi tutulmustur. Mini-CEX 1’den 9’a kadar puanlandirilmis olup,
1-2-3 vyetersiz, 4-5-6 vasat ve 7-8-9 tatmin edici olarak belirlenmistir. Calisma
sonucunda bagimsiz Ol¢limler sonucu elde edilen puanlar arast anlamli bir iligki
gozlenmistir. Sonug olarak, bu degerlendirme yonteminin giivenilir sonuglar verdigi,
egiticiler ve Ogrenciler icin tatmin edici bir degerlendirme oldugu, devlet
hastanelerinde ve tip fakiiltelerinde uygulanabilir bir yontem oldugu ifade edilmistir.
Yalniz bu yontemin etkinliginin ve yararlarinin daha net gézlemlenebilmesi i¢in

sistematik olarak uygulanmasi ve takibi onerilmistir.

Pernar vd. (2011)’in yapmus olduklar1 “Mini-clinical evaluation exercise as a
student assessment tool in a surgery clerkship: Lessons learned from a 5-year
experience” adli caligmada klinik becerilerin degerlendirilmesi adina kullanilan
Mini-CEX’in bir ameliyat staji fizibilitesindeki 6nemini belirlemek amaglanmustir.
Uygulama iki farkli hastanede her doénemden iki ogrenciyi icerecek sekilde
yaptlmistir. 2005-2010 yillar1 arasinda yapilan bes yillik staj degerlendirmeleri
calismanin verilerini olusturmustur. Ogrenciler genel, kalp-damar ve meme cerrahi
ile anestezi gibi alanlarda degerlendirmeye tabi tutulmuslardir. Sonug olarak, Mini-
CEX’lerin derin ve zengin bir geribildirim sagladigi, kritik yorumlara imkan tanidigi

ve dgrencilere faydali bir yontem oldugu ifade edilmistir.

Hill vd. (2009)’un yapmis olduklar1 “Implementing the undergraduate mini-
CEX: a tailored approach at Southampton University” adli calismada, Ingiltere’de
klinik degerlendirmelerde kullanilan 6zel bir Mini-CEX’in  gegerligini  ve
giivenirligini hesaplamak ve uygulanmasinda karsilasilan zorluklarin tartisilmasi
amaclanmistir. Genel olarak, bic¢imlendirici degerlendirmede kullanmada ve

geribildirim vermede oldukca giiclii ve tutarli bir yontem oldugu ifade edilmistir.
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Ingiltere’de mezuniyet oncesi tip egitiminde kullamlmasinin yararli olacag
belirtilirken, diger tip fakiiltelerinin kendilerine uyacak sekilde ayarlanmasi

Onerilmistir.

Roh vd. (2015)’in yapmis olduklar1 “Development of a portfolio for
competency-based assessment in a clinical clerkship curriculum” adli ¢alismada,
Klinik staj programlarinda portfolyolarin kullanimini yayginlastirma adina portfolyo
gelistirmek amaglanmistir. 2007 yilindan 2015 yilina kadar devam eden bir ¢aligma
stireci igerisinde egiticiler ve 6grenciler bilgilendirilmis, konferanslar ve ¢alistaylar
diizenlenmistir. Sonug¢ olarak, tip fakiiltelerinde klinik stajlarda kullanilmak iizere

portfolyo 6rnegi gelistirilmistir.

Chertoff vd. (2015)’in yapmus olduklar1 “Status of portfolios in
undergraduate medicaleducation in the LCME accredited US medical school” adli
calismada, ABD’de egiticilerin ve 6gretmelerin ilgisini ¢ekebilecek, dgrencilerin
yeteneklerini gorebilecekleri portfolyolarin tip fakiiltelerinde kullanim sayisini ve
kullanim amaglarini belirlemek amaclanmistir. Bu baglamda 141 tip fakiiltesine, 21
soruluk bir anket hazirlanarak elektronik ortamda gonderilmistir. Gonderilen ankete
71 (%50) tip fakiiltesi cevap vermistir. 33 (%47) tip fakiiltesinin katilimcilar gesitli
portfolyolar1 kullandiklarin1 = belirtmiglerdir. Bunlardan % 7’si k&gt tabanh
portfolyolar1 kullanirken % 76’s1 ise elektronik ortamda portfolyolar kullandiklarini
ifade etmislerdir. Portfolyolari, % 45’1 yalnizca bicimlendirici degerlendirmede, %
48’1 bigimlendirici ve 6zetleyici degerlendirmede, %3 iiniin ise yalnizca Gzetleyici
degerlendirmede kullandiklarini  bildirmislerdir. Sonu¢ olarak, portfolyonun
yapisinda ve kullanim amaglarinda degisimler oldugu, ayrica portfolyolarin
kullanildig1 tip fakiiltelerinde egiticiler ve 6grenciler arasinda yiiksek diizeyde bir

bag oldugu séylenmistir.

Tousignat vd. (2012)’in yapmis olduklart “A Portfolio to Assess Clinical
Competencies, Assist Learning and Develop Professionalism in Eye Care Education”
adli calismada, klinik calismalarda performans degerlendirmenin zorluguna vurgu
yapilarak 1iyi bir degerlendirme yapilabilmesi i¢in bircok farkli Slgme ve
degerlendirme yonteminin kullanilmasinin gerekligi ifade edilmistir. Bu amacla, Goz

Hastaliklar1 boliimiinlin  egitim programlarinda bircok O6lgme ve degerlendirme



63

yontemini barindiran bir portfolyo gelistirilme siireci ve portfolyonun iceriginden
bahsedilmistir. Uzun siireli bir gelistirme siirecinde, O6grenci ve egiticilerin
degerlendirmelerinin olumlu oldugu belirtilmektedir. Daha da gelistirilerek benzer
kliniklerde kullanilabilecegi ve kullaniminin kolaylik saglamasi agisindan ise

dosyalarin elektronik ortamlarda tutulabilecegi 6nerilmistir.

Marshall vd. (2014)’iin yapmis olduklar1 “Impact of abbreviated lecture with
interactive minicases vs traditional lecture on student performance in the large
classroom” adli ¢alismada, farmakoterapi modiiliinde 6grenme hedeflerine ulasmada
iki farkli 6grenme O0gretme yonteminin karsilagtirilmasi amaglanmistir. Calisma iki
yil boyunca uygulanmis olup ilk yil kisaltilmis dersler ile geleneksel anlatim
karsilastirlmigtir.  kinci yilda ise kisa vakalar ile geleneksel anlatimlar
karsilastirilmistir. Degerlendirmede ise c¢oktan seg¢meli testler ve mini vakalar
kullanilmistir. Sonug olarak, tedavilere bakilmaksizin, kalabalik siniflarda 6grenme
hedeflerine ulagmada, etkilesimli mini vakalarin degerlendirmede kullanilmasinin

Ogrencilerin performansi, profesyonelligi ve ders basarisini artirdigi belirtilmistir.

Farajpour vd. (2014)’tin yapmis olduklar1 “Teachers’ and Students’
Satisfaction with DOPS Examination in Islamic Azad University of Mashhad, a Study
in Year 2012” adli c¢alismada, tip egitiminde kullanilan “uygulama becerilerinin
dogrudan goézlenmesi” yonteminin Ogrencilerin ogrenmeleri tizerindeki etkisi,
kullanilabilirligi, egitici ve Ogrenci tarafindan kabul goriirliigli belirlenmeye
calisilmistir. Deneysel bir ¢alisma olup 60 staj 6grencisi iizerinde uygulanmistir.
Degerlendirmede 7 temel tip becerisi iizerinde durulmus olup degerlendirme
yontemleri olarak kontrol listeleri, DOPS ve anket kullanilmistir. Calismada yapilan
analizler sonucu 6grenme iizerine etki, memnuniyet ve fizibilite puanlarinin anlaml
derecede yiiksek olduguna ulasilmistir. En yiiksek puanin ise 6grenmeye etkileri
oldugu goriilmiistiir. Tip egitimi programlarinda yer alan performans hedeflere
ulasmada uygun bir yontem oldugu ifade edilerek, fizibiliteye ve Ogrenmeye
etkisinin yani sira 6grenci ve degerlendiriciler tarafindan da memnuniyet belirtilmesi
bu yontemin stajyer Ogrencilerin klinik performanslarin degerlendirilmesinde

kullanilabilecegi ifade edilmistir.
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Bagheri vd. (2014)’tin yapmis olduklar1 “The Effect of Direct Observation of
Procedural Skills (DOPS) Evaluation Method on Learning Clinical Skills among
Emergency Medicine Students” adli ¢alismada, acil tip ogrencilerin  klinik
becerilerinin  degerlendirilmesinde DOPS yonteminin etkililigini  belirlemek
amaclanmistir. Yart deneysel bir ¢alisma olup bu 6rneklemi 2008-2009 yili igerisinde
O0grenim goéren kontrol grubu 21, deney grubu 25 olmak iizere biitiin acil tip
ogrencileri olusturmustur. Degerlendirme yontemi olarak ise DOPS kullanilmistir.
Yapilan analizler sonucunda demografik degiskenler bakimindan anlamli bir farklilik
gozlenmezken, DOPS yoOnteminin uygulandigi gruplardan deney grubunun
puanlarinin kontrol grubu puanlarindan daha yiiksek oldugu belirtilmistir. Sonug
olarak, klinik degerlendirmede DOPS yonteminin tek basina veya diger benzer
yontemlerle kullanilmasiin klinik becerilerin gelistirilmesinde daha etkili bir

yontem oldugu ifade edilmistir.

Tsui vd. (2013)’iin yapmis olduklar1 “Direct observation of procedural skills
to improve validity of students’ measurement of prostate volume in predicting
treatment outcomes” adli ¢alismada, prostat hacminin biyiikliiginii belirlemede
DOPS yonteminin yararliligini belirleme amaclanmistir. Yapilan ¢alismada DOPS
yonteminin  kullanilmasindan sonra {iroloji  boliimii  6grencilerinin  prostat
blytikliglinii belirlemede daha dogru sonuglar ortaya koyduklar1 belirlenmistir. Tip
egitimi programlarinda becerilerin dogrudan gézlenmesi icin kullanilacak araglarin
klinik becerileri artirabilecegi ve DOPS yontemi ile geribildirim yapilmasinin prostat

biiyiikliigiinii belirlemede daha dogru sonuglar verecegi sdylenmistir.

Mazor vd. (2015)’in yapmis olduklar1 “Assessing Medical Students' Tobacco
Dependence Treatment Skills Using a Detailed Behavioral Checklist” adli ¢alismada,
Ogrencilerin titlin bagimhilig1 tedavisine iliskin becerilerinin degerlendirilmesi
amaglanmistir. On tip fakiiltesinin donem 3 Ogrencilerinin tiitiin bagimlilig1 tedavi
becerilerini degerlendirmek iizere 33 maddeden olusan detayli bir kontrol listesi
kullanilmistir.  Sonu¢  olarak, tiitin =~ bagimhiligi  tedavi  becerilerinin
degerlendirilmesinde kullanilan kontrol listesinin titiz bir degerlendirme araci

oldugu, bu yontemin O&grencilerin tedavi becerilerine dair bi¢imlendirici bir
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degerlendirme sundugu ve siirekli egitimde yarar saglama adina kullanilabilecegi

belirtilmistir.

Altschuler vd. (2014)’in yapmis olduklar1 “Efficacy of a Checklist as Part of
a Physical Medicine and Rehabilitation Clerkship to Teach Medical Students
Musculoskeletal Physical Examination Skills: A Prospective Study” adli ¢alismada,
tip fakiiltesi 6grencilerinin fiziksel muayene becerilerini artirmaya yonelik fiziksel
tip stajinda kullanilan kontrol listelerinin 6grenci ve egitici iizerindeki etkinligini
belirlemektir. Bu c¢alisma donem 4 Ogrencilerinin 2 haftalik zorunlu olarak
katildiklar Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon Anabilim Dali’nda gergeklesmistir. Sonug
olarak, kontrol listelerinin tip fakiiltesi 6grencilerine fiziksel muayene becerilerinin

Ogretilmesinde etkili olacagi ifade edilmistir.

Reid vd. (2012)’nin yapmis olduklar1 “Clinical assessment performance of
graduateand undergraduate-entry medical students” adli ¢alismada, tip
fakiiltelerindeki  lisansiisti  Ogrencileri ile lisans  Ogrencilerinin  klinik
performanslarinin  karsilastirilmast amaglanmigtir. 242 lisansiistii ve 471 lisans
ogrencisi olmak tizere toplam 713 kisinin katildigi 4 kohort basinda uygulama
yapilmis ve klinik c¢alismalar degerlendirilmistir. Calismada veri toplamak igin
OSCE’ler, klinikte ¢oktan se¢meli sorular, uzun olgu ve agirlikli olarak klinik
calismalarin degerlendirilmesi kullanilmistir. Sonug olarak, lisans ve lisansiistii
ogrencilerin  klinik  performanslarimin  birbirine  benzer sonuglar  verdigi

gozlemlenmistir.

Lurie ve Mooney (2010) yapmis olduklar1 “Relationship between clinical
assessment and examination scores in determining clerkship grade” adli ¢alismada,
staj notu belirlemede klinik degerlendirme puanlari ile sinav puanlar1 arasindaki
iliskinin agiklanmasi amag¢lanmistir. 1 yil igerisinde bes klinik stajda donerli olarak
83 ogrenciden veri toplanmistir. Klinik degerlendirme puanlari ile standart sinav
puanlar1 arasindaki iligki i¢in korelasyon, staj puanlarinin standart puanlar1 tahmin
etmedeki giiciine bakmak icin ise regresyon analizi yapilmistir. Sonug olarak, ii¢
stajda, staj puanlar ile standart sinav puanlar arasinda anlamli iligki gbzlemlenmistir.

Staj puanlarinin ise, %92-%95 arasinda final puanlarin1 yordadigi goriilmiistiir.
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Uluslararasi literatiirde de, Ware ve Vik (2009), Noorbala ve Mohammadi
(2011), Artino vd. (2014), Strom vd. (2015)ve Heitz vd. (2016)’nin yapmis olduklari
caligmalarda ¢esitli geleneksel yontemleri kullandiklar1 goriilmektedir. Dolayisiyla
Uluslararasi literatiirde de geleneksel yontemlerle 6lgme ve degerlendirmeye genis
yer verildigi ifade edilebilir. Ancak ulusal literatiirden farkli olarak alternatif 6lgme
ve degerlendirme araclariyla ilgili calismalarda oldukca fazladir. Ornegin,
Tirkiye’de 360 derece degerlendirme yontemi ile ilgili ¢alismaya rastlanmazken bu

degerlendirme yontemi uluslararasi literatiirde yer almaktadir.
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I1. BOLUM

3. YONTEM

Arastirmanin bu boliimiimde arastirmanin modeli, evren ve drneklemi, veri
toplama aracinin hazirlanma siireci, verilerin toplanmasi ve verilerin analizine iliskin

bilgilere yer verilmistir.

3.1. Arastirmanin Modeli

Bu aragtirma tip fakiiltesi 6gretim iiyelerinin tip egitiminde kullanilan
alternatif 6lgme ve degerlendirme araclarina iliskin goriislerini ve kullanma
sikliklarin1 ve gerekli gérme diizeylerini belirlemeye yoneliktir. Arastirma modeli
bilimsel arastirmalar i¢in oldukc¢a onemlidir. Bilimsel arastirmalarda oldukga farkli
soru tiplerine yanit aranmaktadir. Dolayisiyla, farkli soru tiplerine de farkli
yontemlerle cevaplar aranmaktadir. Bagka bir deyisle arastirmanin yontemini
arastirmada yer alan sorular belirler (E. Ozdemir, 2015). Bu arastirmaya iliskin
sorular; yordayici korelasyon, ortalama puanlarin karsilagtirilmas: ve betimleme gibi
istatistiksel analizler i¢erdigi i¢in nicel arastirma yontemlerinden olan genel tarama

modelleri (tekil ve iliskisel) kullanilmistir.

Tarama modelleri, gegmiste ya da halen var olan bir durumu var oldugu
sekliyle ortaya koymay1 amaglayan arastirma yaklasimlaridir. Arastirmaya konu olan
olay, birey veya nesne, mevcut kosullar igerisinde ve oldugu gibi tanimlanmaya
calisgilir (Karasar, 2014). Tarama modellerinde amaclar genelde soru cilimleleri ile
ifade edilir. Tarama modelleri tek basina bir aragtirma modeli olacagi gibi tarama
modelinin yer almadig1 bagka bir arastirma modeli de diisiiniilemez (E. Kose, 2013).
Tarama arastirmalar1 tamamlayici, genelleyici, yiiksek maliyetli ve zaman alici
olmalari gibi genel 6zellikler tasimaktadirlar (Cohen vd., 2007). Genel 6zelliklerinin
yani sira tarama arastirmalarinda ge¢mise yonelik yapilan arastirmalara ait veri

bulamama ve arastirma sonuglarinin bir¢ok nedenden kaynaklanabilecegi igin
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degiskenlerin kontrol edilememesi olmak iizere iki temel sinirliliktan bahsedebiliriz.
Bu yiizden tarama arastirmalarinda ulasilan sonug, gercek “neden-sonug” iliskisini

ortaya koyamayabilir (Kincal, 2012).

Arastirmanin sekli ve tarama modeli tiirlerinden olan genel tarama modeli,
cok sayida elemandan olusan bir evrende, evren hakkinda genel bir yargiya ulasmak
icin evrenin tamami ya da evrenden alinacak bir grup, 6rnek veya 6rneklem iizerinde
yapilan tarama dilizenlemeleri oldugundan evrendeki tutum veya davraniglar
hakkinda c¢ikarimlar yapabiliriz (Karasar, 2014; Bursal, 2011). Genel tarama
modellerinden olan tekil tarama modeli sadece bir degiskenin incelendigi ya da
degiskenlerin tek tek incelendigi modellerdir. Iki ya da daha ¢ok sayidaki degiskenin
aralarindaki iligkilerin incelendigi modeller ise iliskisel tarama modelleridir

(Bliytikoztiirk, 2010).

3.2. Evren Orneklem

Arastirma evrenini 2014-2015 akademik yilinda Diizce Universitesi Tip
Fakiiltesi, Bolu Abant izzet Baysal Universitesi Tip Fakiiltesi ve Tokat
Gaziosmanpasa Universitesi Tip Fakiiltesi 6gretim iiyeleri olusturmaktadir.
Arastirma kapsaminda evrenin tamamina ulasilmak istenmis ancak Ogretim
tyelerinin  yogunlugu, yurtdisi egitiminde olmalari, arastirmaya katilmak
istememeleri, izinli ve gorevlendirmede olmalar1 gibi degisik sebeplerden dolayi
evrenin tamamina ulasmanin miimkiin olamayacagi, veri toplama aracin1 geligtirme
stirecinin ilk basamagi olan 6n uygulamada ortaya cikmistir. Bu nedenle ilgili
arastirma problemlerinin saglikli sonuglar vermesi adina anabilim dallarindan alinan
verilerin 6nemi dogrultusunda ornekleme belirleme yontemlerinden oranli tabakali

ornekleme yontemi kullanilmistir.

Tabakali Ornekleme, arastirmacinin amacina bakildiginda, evrenin,
arastirmanin bagiml degiskeni tizerinde etkisi olabilecek sekilde homojen olmadig:
durumlarda kullanilabilecek bir yontemdir (Can, 2014). Arastirmacinin amacina
bagli olarak evrenin alt gruplarinin yiizdeligine gére drnekleme yansimasinin dnemli
olup, olmayisina gore tabakalardan Orneklem se¢me islemi oranli ya da oransiz

olarak iki sekilde yapilabilmektedir (Ozen ve Giil, 2007). Tabakali 6rnekleme
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yontemi evrende yer alan alt gruplarin evrendeki biiytikliikleri nispetinde 6rneklemde
temsil edilmelerini amagladigindan (Biyiikoztiirk, 2010) oranli tabakali érnekleme
kullanilmistir. Oranli tabakali 6rnekleme yontemi eger evrenden secilecek olan
tabakalarin biiyiikliikleri birbirinden farkliysa ve bu farkliligin arastirmaya yansimasi
gerekiyorsa, evrende yer alan her alt gruptan alinacak 6rnekleme her alt grubun evren
icindeki orani dahilinde belirlenir (Can, 2014). Bu arastirma kapsaminda da her
iniversite ayri bir evren olarak alinmis olup her bir evrenin alt evrenleri ise cerrahi
bilimler, dahili bilimler ve temel tip bilimleri olarak 3 gruba ayrilmistir. Evren
icerisinde en biiylik orana sahip olan alt evrende ulagilan 6rneklem biiyiikliigiinden
yola ¢ikilarak diger alt evrenlerden de alinacak [6rneklem/evren] oram belirlenip
(% 50-55) yaklasik orneklemler alinmistir. Asagida her bir liniversiteye ait evren ve

alt evren biyiikliikleri ile alman orneklem biiytikliikleri Tablo 6 ve Tablo 7°de

verilmistir.
Tablo 6. Evren ve Alt Evren Biiyiikliikleri
Universite Ad1 Anabilim Dali Evren
Toplam Cerrahi Tip Dahili Tip  Temel Tip
Evren Bilimleri Bilimleri Bilimleri
Diizce Universitesi 128 52 59 17
Bolu Abant Izzet
Baysal Universitesi 123 46 61 16
Tokat Gaziosmanpasa
Universitesi 129 48 61 20
Tablo 7. Evren ve Alt Evrenlere Ait Orneklem Biiyiikliikleri
Universite Adi Anabilim Dali Orneklem
Toplam Cerrahi Tip Dabhili Tip Temel Tip
Orneklem Bilimleri Bilimleri Bilimleri
Diizce Universitesi 70 27 34 9
Bolu Abant Izzet
Baysal Universitesi 69 25 34 10
Tokat Gaziosmanpasa
Universitesi 72 26 34 12

Daha anlasilir olmas1 adina yukaridaki tablolarda yer alan evren, alt evren ve

orneklem biiyiikliikleri Sekil 7, Sekil 8 ve Sekil 9’da gosterilmistir.



70

Sekil 7. Diizce Universitesi Tip Fakiiltesi Evren, Alt Evren ve Orneklem

Biiyiikliikleri
Evren
Orneklem
E Cerrahi Tip
Bilimleri
_— ® Dahili Tip
Bilimleri
= Temel Tip
Bilimleri

Sekil 8. Bolu Abant Izzet Baysal Universitesi T1p Fakiiltesi Evren, Alt Evren ve
Orneklem Biiyiikliikleri

Evren

Orneklem
.

Sekil 9. Tokat Gaziosmanpasa Universitesi Tip Fakiiltesi Evren, Alt Evren ve
Orneklem Biiyiikliikleri

m Cerrahi Tip
Bilimleri

® Dahili T1p
Bilimleri

= Temel Tip
Bilimleri

Evren

Orneklem
E Cerrahi Tip
Bilimleri

B Dahili Tip
Bilimleri

= Temel Tip
Bilimleri
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3. 3. Veri Toplama Araci ve Aracin Gelistirilme Siireci

Genel tarama modellerinden tekil ve iliskisel tarama modelinin kullanildig:
bu aragtirmada nicel ve nitel arastirma yontem ve tekniklerinden yararlanilabilmesi
miimkiin olmakla birlikte genellenebilir sonuglar vermesi, farkli gruplar arasi
karsilastirmalar yapilabilmesi ve belirli bir yap1 igerisindeki iligkilerin incelenmesini
sagladigindan (Biiyiikoztiirk, 2010) nicel bir arastirma yontemi, verilerin
toplanmasinda ise nicel veri toplama araci olan anket (Yildirim, 1966) kullanilmistir.
Anket, mevcut egitim problemlerini ortaya ¢ikarmak ve bu problemler hakkinda bilgi

toplamak amaciyla sik kullanilan yontemlerden biridir (Tekindal, 2012).

Tip fakiiltesi 6gretim iiyelerinin tip egitiminde kullanilan alternatif 6lgme ve
degerlendirme araglarina iliskin goriislerini belirlemek ve bu 6l¢me ve degerlendirme
tekniklerinin ne diizeyde kullanildigin1 ve bu araclarin 6gretim {iyeleri tarafindan
gerekli goriilme diizeylerini ortaya ¢ikarmak igin arastirmaci tarafindan gelistirilen
anketin hazirlanmasinda Yildiz (2011) ve Okur (2008) tarafindan gelistirilen
anketlerden yararlanilmistir. Ilgili bu arastirma anketinin gelistirilmesi siireci Sekil

10’da gosterilmistir.

Sekil 10. Anket Gelistirme Stireci

1. ASAMA 2. ASAMA 3. ASAMA
Problemi Madde Uzman 4. ASAMA
Tanimlama Yazma Goriisii Alma On Uygulama
- Amag ve - Taslak - On —>| ve Ankete Son
Soru Formu Uygulama Seklini Verme
Belirleme Olusturma Formu
Olusturma

(Kaynak: Biiytikoztiirk, 2005)

3.3.1. Problemi Tanimlama

Anket gelistirme siirecini ilk asamasi olan problemi tanimlamak amaciyla
genis bir literatiir taramasi yapilarak ilgili degiskenler ile arastirmanin ve anketin

siirlar belirlenmeye ¢alisilmistir. Literatiir ve arastirma kapsaminda ilgili anketler
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incelenerek amag ve alt amaglar belirlenmistir. Belirlenen genel amag ve alt amaglar

dogrultusunda ilgili hipotezler olusturulmustur.

3.3.2. Madde Yazma

Olusturulan hipotezler ve yapilan literatlir taramasi sonrasinda demografik
degiskenlere ait ifadeler ile tamamlayic1 ve geleneksel yontemlere ait dlgme ve
degerlendirme tekniklerine ait ifadelerin maddelerde yer almasi saglanmistir.
Maddelerin yazilmasi ile anketin taslak formu olusturulmustur. Anketin taslak formu
3 boliimden meydana gelmistir. Birinci boliimde cinsiyet, kidem, akademik unvan,
hizmet yili ve anabilim dalinin soruldugu demografik degiskenler yer almstir.
Anketin ikinci bolimde geleneksel ve alternatif o6lgme ve degerlendirme
tekniklerinin tip egitiminin hangi donemlerinde kullanildigina iliskin maddeler yer
almistir. Son boliimde ise tip fakiiltesi 6gretim liyelerinin geleneksel ve tamamlayici
O0lcme ve degerlendirme teknikleri kullanma sikliklar1 ile bu tekniklere iliskin

yeterlik ve gerekli gorme diizeylerinin belirlenmeye ¢aligildigi maddeler yazilmistir.

3.3.3. Uzman Goriisii Alma

Bu asamada ankette yer alan maddelerin amaglanan verileri toplamada veya
kapsamada ne derece yeterli oldugu belirlenmeye c¢alisilmaktadir (Biiyiikoztiirk,
2005). Bu asamada amaclanan anketin kapsam gegerligi ve goriiniis gecerligidir.
Kapsam gecerligi, bir testin iceriginin, testle Olcililecek davranislart ne derece
kapsadigi ile ilgilidir (Anastasi, 1988). Anketin kapsam gegerligi i¢in uzmanlarin
goriislerine bagvurulmustur. Uzman goriisleri alinirken tip egitiminden 3, dlgme ve
degerlendirmeden 4 ve program gelistirmeden de 4 olmak iizere toplam 11 uzman
goriisiine bagvurulmustur. Uzmanlarin ortak goriislerinin yiiksek orana sahip oldugu
kisimlarda degisiklikler yapilmistir. Uzmanlarin ortak goriisleri dogrultusunda anket
taslak formu 3 boliimden olusurken 6n uygulama anket formu 2 bolimden
olugsmustur. Daha once ikinci boliim olan 6lgme ve degerlendirme tekniklerinin
donemlere gore kullanilma sikliklarin1  gdsteren kisim  birinci  boliimle
birlestirilmistir. Ayrica ilk boliimde yer alan demografik degiskenlere tip fakiiltesi
Ogretim iiyelerinin 6lgme ve degerlendirme dersi ve semineri alip almamalari ile

ilgili maddeler eklenerek bu dogrultuda yeni alt problemler de yazilmistir. Goriiniis
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gecerligi, sonradan yapilan degerlendirme olarak tanimlanir. Ancak bu
degerlendirme ayrintili bir agiklama vermek zorunda olmadan yapilan bir
degerlendirmedir. Sadece, arastirmanin anlamli olup olmadig1 konusunda bilgi verir
(Gaber ve Gaber, 2010). Testin neyi Ol¢tiigiiniin degil de neyi Olger gibi
goriindiigliniin gostergesidir (Ercan ve Kan, 2004). Veri toplama aracinin goriiniisii
incelendiginde tip fakiiltesi 6gretim iiyelerine yonelik bir ¢alisma i¢in kullanildig: tip
fakiiltesi ogretim tiiyeleri ve diger uzman kisiler tarafindan belirtilmistir. Uzman
gorlsleri dogrultusunda yapilan bu degistirmeler neticesinde 6n uygulama anket

formu hazir hale getirilmistir.

3.3.4. On Uygulama ve Ankete Son Seklini Verme

Anketi cevaplayicilara doldurtmadan once agikligi ve dogrulugu artirmak ve
varsa eksiklikleri telafi etmek amaciyla asil grupla benzerlik gosteren kiiciik bir
gruba, bir 6n uygulamanin yapilmasi gerekir (Tekindal, 2012). Bu arastirmada
hazirlanan anket 6n uygulama formu evrenle benzerlik gosteren 20 6gretim tiyesine
uygulanmistir. Burada daha Once belirtilen hizmet yili siiresinde 25-30 yil arasi
Ogretim liyesine rastlanmayip 31 yil ve lizeri 6gretim iiyesine rastlandigindan dolay1
bu iki kisim birlestirilerek ankette 25 {izeri diye diizenleme yapilmistir. Anketin
ikinci bolimiinde son soruda kullanilan 4°1i likert 6l¢eginde de yer alan “cok
gerekli” ifadesi O6gretim iiyelerinin birgogu tarafindan elestirildigi i¢in uzman goriisii

de alinarak anketten ¢ikartilip bu kisim 3’11 likert dlgegine doniistiiriilmiistiir.

Daha 6nce kapsam gegerligine bakilan veri toplama aracinin bu asamada 6n
uygulama sonrasinda veriler toplandigi i¢in 6l¢gme aracinda bulunmasi gereken temel
niteliklerden biri olan giivenirligine bakilmistir. Giivenirlik, 6lgme sonuglarinin
tutarlihgr ile ilgilidir. Olgme araci, bir 6lgmeden digerine tutarli sonuglar veriyorsa
giivenilirdir diyebiliriz (Fraenkel ve Wallen, 2003). Arastirmacilar o6lgme ve
degerlendirme araclarindan elde edilen puanlarin giivenirligini belirlemek i¢in bir¢cok
yontemden bahsetmis olmalarina ragmen literatiirde en ¢cok kabul goren ve kullanilan

yontemler ve bu yontemlere ait 6zellikler Tablo 8’de gosterilmistir.
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Tablo 8. Gilivenirlik Belirleme Yontemleri

Giivenirlik Belirleme Yéntemleri Uygulanan Test  Uygulama

Sayisi Sayisi

Test-tekrar test 1 2
Paralel-esdeger formlar

1. Ayni zamanda uygulama 2 1
ii. Farkli zamanda uygulama 2 2
iki Yarim 1 1
Alfa-Katsayist/KR 20-21 1 1
Puanlayici Giivenilirligi 1 1

(Kaynak: Kose, 2012)

Arastirmada kullanilan veri toplama aracinin giivenirligini belirlemede birden
fazla uygulamaya gerek kalmadan, 6lgme araciyla gergeklestirilen bir Olglimiin,
kendi igerisinde ne kadar tutarli oldugunu gosteren Cronbach Alfa giivenirlik
belirleme katsayisi kullanilmigtir (Can, 2014). Cronbach Alfa giivenirlik katsayisi
¢oklu puanlanabilen testlere uygulanabilmektedir (Kan, 2009).

Yapilan pilot uygulama neticesinde 6n uygulama anket formunda yer alan her
soru bagka bir 6zelligi dlgtiiglinden dolay1 ankete ait genel bir giivenirlik katsayisi
yerine boliimlere ait sorulara iligkin giivenirlik katsayilari Cronbach Alfa hesaplanip

asagidaki Tablo 9’da verilmistir.

Tablo 9. Pilot Uygulamaya Ait Giivenirlik Katsayilar

Problem Giivenirlik Katsayisi
Alternatif Olgme Araclarina iliskin Bilgi

Diizeyi 0,82
Geleneksel Olgme Araglarina iliskin Bilgi

Diizeyi 0,76
Geleneksel Kullanma Siklig1 0,53
Alternatif Kullanma Siklig1 0,79

Alternatif Gerekli Gorme Diizeyleri 0,80
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Yukarida yer alan bilgiler dogrultusunda anketteki her bolimde yer alan
maddelere ait giivenirlik katsayilar1 belirtilmistir. Ozdamar (1999)’a gore, Cronbach

Alfa giivenirlik katsayisi:
0,00 < a< 0,40 Giivenilir Degil
0,40 < a< 0,60 Diisiik Derecede Giivenilir
0,60 < a< 0,90 Oldukga Glivenilir
0,90 < a< 1,00 Yiiksek Derecede Giivenilir seklindedir.

Yukarida yer alan araliklara ve anketin ilgili boliimleri i¢in elde edilen
giivenirlik katsayilarina bakildiginda alternatif 6lgme ve degerlendirme araglari icin
bilgi diizeyi (¢ = 0,82), alternatif 6lgme ve degerlendirme araglarinin kullanilma
dizeyi (¢ = 0,79), alternatif 6lgme ve degerlendirme araglarmi gerekli gérme
diizeyleri i¢in (@ = 0,80), gelencksel 6lgme ve degerlendirme araglarina iliskin
yeterlik algist i¢in (@ = 0,76) ile oldukga giivenilir olduklar1 goriilmektedir.
Geleneksel dlgme ve degerlendirme araglarinin kullanilma siklig ile ilgili glivenirlik
katsayist ise (@ = 0,53) ile disiik derecede giivenilir araliginda yer almaktadir.
Anketin boliimlerine iliskin katsayilar bize anketin geleneksel Olgme ve
degerlendirme araglarmi kullanma sikligina iliskin goriislerin yer aldigr boliim
disinda oldukga kullanish oldugunu gostermektedir. Diisiik derecede giivenilir ¢ikan
boliim i¢in ise yazdigimiz maddeler literatiirde yer alan geleneksel 6lgme ve
degerlendirme araglarmin isimlerinden ibaret oldugu icin degisiklik yapilmamuistir.
Pilot uygulama sonrasi ortaya c¢ikan bazi dil ve ifade problemleri de diizeltilerek
ankete son sekli verilip nihai anket olusturulmustur (Ek 1). Nihai anketin boliimlerini

ve igerigini kisaca su sekilde 6zetleyebiliriz:

Anketin birinci boliimiinde cinsiyet, akademik unvan, tip fakiiltesi hizmet
yil1, anabilim dali, 6l¢me ve degerlendirme kursu/ semineri alip almamasi gibi kisisel
bilgiler ile 16 6lgme ve degerlendirme tekniginin donemlere gore (donem 1-2-3,
dénem 4-5, donem 6, asistan egitimi, lisansiistll) kullanilma sikliklarinin
belirlenmeye calisildigr toplam 7 madde yer almaktadir. Anketin ikinci boliimii ise 5

alt baghiga ayrilmistir.



76

Alt bagliklar:

a. Alternatif 6lgme ve degerlendirme araglari hakkinda ne derece bilgiye
sahip olduklari

b. Gelencksel 6lgme ve degerlendirme araglar1 hakkinda ne derece bilgiye
sahip olduklar1

C. Alternatif 6lgme ve degerlendirme araglarimi kullanma diizeyleri ve
uygulama sikliklari

d. Geleneksel 6lgme ve degerlendirme araglarmi kullanma diizeyleri ve
uygulama sikliklar

e. Alternatif 6lgme ve degerlendirme araclarina iligkin gerekli gérme

diizeyleri

Ilk iki baslikta tip fakiiltesi 6gretim {iyelerinin alternatif ve geleneksel 6lgcme
ve degerlendirme araglar1 hakkinda ne derece bilgiye sahip olduklarini belirlemeye
yonelik 3’11 likert 6lgegi “yeterli” (3), “kismen yeterli” (2), “yetersiz” (1), ligiincii ve
dordiincii baslhiklarda ise tip fakiiltesi Ogretim {iyelerinin alternatif ve geleneksel
O6lcme ve degerlendirme araclarini ne dlgiide kullandiklarini belirlemek i¢in 3°li
likert 6lcegi “cogu zaman™ (3), “ara sira” (2), “hicbir zaman” (1), son baslikta ise tip
fakiiltesi 0gretim tiyelerinin alternatif 6lgme ve degerlendirme araglarina iliskin
gerekli gorme diizeylerini belirlemeye yonelik 3°li likert Slgegi “gerekli” (3),
“kismen gerekli” (2), “gereksiz” (1) ve “fikrim yok” (etkisiz) dereceleri

kullanilmistir.

3.4. Verilerin Toplanmasi

Diizce Universitesi Tip Fakiiltesi, Bolu Abant Izzet Baysal Universitesi Tip
Fakiiltesi ve Tokat Gaziosmanpasa Universitesi Tip Fakiiltesi dgretim iiyelerinin tip
egitimindeki alternatif Olgcme ve degerlendirme araglarina iliskin goriislerini
belirlemek icin arastirmaci tarafindan gelistirilen “Tip Egitimindeki Ol¢me ve
Degerlendirme Araglarina Iliskin Ogretim Uyeleri Gériisleri Anketi” tip fakiiltesi
Ogretim tyelerine uygulanarak verilerin toplanmasi saglanmistir. Uygulandiklar

araglar itibariyle anketler 4 farkli yontemle yapilabilirler (MEGEP, 2008).
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3.4.1. Yiiz Yiize Anket

Anket formunda yer alan sorularin anket uygulayici tarafindan sorulup alinan
yanitlarin forma kaydedilmesi seklinde yapilmaktadir (Tezcan, 1992). Anketin
cevaplanmama oranin1 azaltmakta, cevaplayan kisinin anlamadig1 yerlerin

aciklanarak daha giivenilir sonuglar alinmasini saglamaktadir (MEGEP, 2008).

3.4.2. Posta Yoluyla Anket

Anket formunun anket uygulayic1 tarafindan herhangi bir bicimde
cevaplayiciya gonderilip cevaplayici tarafindan da anket formunun doldurularak
tekrar arastirmaciya ulastirilir. Eger bu ulastirma bi¢imi posta yoluyla yapilmis ise
buna posta yoluyla anket ad1 verilir (Oziisaglam vd., 2009). Cevaplayicinin, anket
uygulayicinin etkisinde kalmadan yansiz doldurmasi, kendisine en uygun zamanda
sorular1 daha dikkatli okuyup cevaplandirmasi (Odabasi, 1999) gibi 6zellikler bu

yontemi onemli kilmaktadir.

3.4.3. Telefonla Anket

Yiiz ylize anket yapma yontemiyle benzerlik gosterse de bu yontemde anket
uygulayic1 cevaplayici ile telefonda bire bir iletisime gecer. Anket uygulayict bu
goriisme neticesinde elde ettigi cevaplart elindeki formun {izerine isaretler
(Biiytikoztiirk, 2005). Odabasi (1999)’na gore, daha fazla kisiye daha kisa zamanda
ulasmak ve cevaplayict hatalarinin uygulayici tarafindan daha rahat diizeltilebilmesi

acisindan kolay yontemdir.

3.3.4. internet Yoluyla Anket

Internetin giderek yayginlasip dneminin artmasi veri toplanmasi agisindan da
interneti 6nemli hale getirmistir. Bu anket yapma yontemi, anketlerin degisik
bilgisayar programlari veya e-posta adresleri yardimiyla cevaplayicilara ulastirilarak
cevaplayicilar tarafindan doldurulmasi ile gerceklesmektedir. Verilerin daha verimli
toplanmasi, verilerin analizinin kolay yapilabilmesi, anket cogaltma maliyetinin
olmamasi ve uzak mesafede bulunan bir¢ok kisiye ulasmada kolaylik saglamasi gibi
avantajlariyla diger anket yapma yontemlerine ciddi bir alternatif olmaktadir

(Cakiroglu, 2007).
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Bas (2001), anketlerin uygulanmasinda “Karma Yontem” den s6z etmektedir.
Bu yontemde, anketler elden ulastirilir ve boylece katilimeilara gerekli agiklamalar
yapilarak anketlerin cevaplandirilma olasilig1 artirilmaya c¢alisilir. Daha sonra

katilimcilar ziyaret edilerek anketler elden alinabilir veya posta yoluyla iadesi istenir.

Yukarida yer alan anket yapma yontemlerinden karma yontem de dahil olmak
lizere tamami arastirma verilerinin toplanmasi esnasinda kullanilmistir. Diizce
Universitesi Tip Fakiiltesi ile Bolu Abant izzet Baysal Universitesi Tip Fakiiltesi
Dekanliklarindan gerekli izinler alindiktan (Ek 2, EK 3) sonra 6gretim iiyelerinden
veriler toplanirken agirlikli olarak karma yontem ve yiiz yiize anket yapma yontemi
kullanilmistir. Izinde olan birkag 6gretim iiyesinden ise telefon yoluyla toplanmustir.
Ayrica anabilim dallarina ait bazi birimlerin farkli yerlerde olmasi burada gorev
yapan Ogretim iiyelerinden verilerin posta yolu kullanilarak toplanmasinda etkili
olmustur. Tokat Gaziosmanpasa Universitesi Tip Fakiiltesi 6gretim iiyelerinden ise
veriler toplanirken internet yoluyla anket yapma yontemi kullanilmistir. Google
anket uygulamasindan ilgili anket olusturulup 6gretim iiyelerinin e- posta adreslerine

gonderilerek katilimcilarin anketi doldurmalart saglandi (EK 4).

3.5. Arastirma Siireci

Tarama arastirmalarinin asamalari, bilimsel yontemin asamalariyla tutarlilik
gostermektedir. Tarama asamalarina ait asamalari su sekilde siralayabiliriz:
Problemin belirlenmesi, evrenin belirlenmesi, verilerin nasil toplanacagina karar
verilmesi, orneklemin belirlenmesi, veri toplama aracinin hazirlanmasi ve verilerin
toplanmasi, verilerin analiz edilerek arastirma raporunun hazirlanmasidir

(Bliyiikoztiirk, 2010). Bu tarama arastirmasina ait asamalar su sekildedir:

Problemin belirlenmesine yonelik alan yazin taramasinin yapilmasi
Problemin ve alt problemlerin belirlenmesi

Hedef kitlenin (evrenin belirlenmesi)

Veri toplama aracinin nasil kullanilacaginin belirlenmesi
Orneklemin belirlenmesi

Veri toplama aracin hazirlanmasi

N g s~ w D kE

On uygulama yapilmasi
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8. Veri toplama aracinin gelistirilerek veri toplama aracina son seklinin
verilmesi

9. Verilerin toplanmasi

10. Verilerin analiz edilmesi

11. Aragtirmanin yazili rapor haline getirilmesi

Aragtirmaya, 2014-2015 egitim Ogretim yilinin 2. déoneminde baglanmustir.
Arastirma kapsaminda gergeklestirilen uygulamalar ve tarihleri Tablo 10’da yer alan

aragtirma planinda yer almaktadir:

3.6. Verilerin Analizi

Verilerin analizi, veri toplama araglari ile elde edilen verilerin belirli
istatistiksel igslemlerden gegerek anlam kazanmasidir. Arastirmalart veri toplama
tekniklerine gore nicel ve nitel arastirmalar olarak 2 gruba ayirabiliriz (Karasar,

2014). Bu boliimde nicel verilerin analiz siirecinden bahsedilmektedir.

3.6.1. Veri Hazirlama Siireci

Aragtirma silirecinde toplanan verilerin analiz edilmek {iizere hazir hale
getirilmesi i¢in gergeklestirilen islemler biitliniine veri hazirlama siireci denir. Elde
edilen verilerin hatalardan arindirilmasi, verilerin yapisini bozan sorunlarin ortadan
kaldirilmast i¢in bir hazirlik siireci gerekmektedir. Bu hazirlik siirecine iliskin

yapilmasi gerekenler asagida verilmistir (Altunigik vd., 2004):

Anketlerin kontrol edilmesi

Anketlerin diizenlenmesi

Verilerin kodlanmasi

Verilerin bilgisayar ortamina aktarilmasi
Veri temizleme

Istatistiksel diizenlemeler

N o a ~ w e

Uygun analiz tekniklerinin se¢imi
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3.6.1.1. Anketlerin Kontrol Edilmesi

Anketler arastirmaci tarafindan kontrol edilerek eksik cevaplandirmalarin
bulundugu, kayip sayfalarin yer aldigi, birden fazla isaretlemelerin ve pes pese ayni
isaretlemelerin  bulundugu goriiniis gegerligi diisiik anketler arastirmaya dahil

edilmemistir.

3.6.1.2. Anketlerin Diizenlenmesi

Katilimcilar tarafindan cevaplandirilan bazi anketlerde yer alan eksiklikler
aragtirmaci tarafindan belirlenmistir. Bu eksikliklerin giderilmesi icin anketler ilgili

katilimcilara ulastirilarak gerekli diizenlemeler gergeklestirilmistir.

3.6.1.3. Verilerin Kodlanmasi

Arastirma problemlerine bagli olarak veri toplama aracinda yer alan
degiskenlerle (bagimli/bagimsiz) ilgili gerekli kodlamalar yapilmistir. Ankette yer
alan maddelerde ters kodlama gerektiren bir durum olmadigindan kodlama islemi

ankette yer alan sekliyle yapilmistir.

3.6.1.4. Verilerin Bilgisayara Aktarilmasi

Arastirmadan elde edilen veriler, veri analizi paket programina aktarilmistir.
Verilerin aktarilmasi sirasinda anketlere numara verilerek belirli bir sira takip
edilmistir. Bu sayede yapilan hatalar ilgili anket numarasindan bakilarak

diizeltilmistir.
3.6.1.5. Veri Temizleme

Bilgisayara aktarilan verilerin frekans degerlerine bakilip cevap aralig
disinda puanlamalarin bulundugu ve dereceli puanlandirmalarin yer aldigi1 sorularda
kodlanan puanlarin disinda puanlarin yer aldigi sorular temizlenmistir. Ayrica
aragtirma Ornekleminin iizerinden yola ¢ikilarak bilgisayara aktarilan kisi sayisina

bakilmis ve kisi sayisinda her hangi bir eksikligin olmadig1 goriilmustiir.
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3.6.1.6. istatistiksel Diizenlemeler

Genel anlamda tercih edilen bir durum olmamasina ragmen bazi durumlarda
istatistiksel olarak diizenlemeler yapilmaktadir. Altunisik vd. (2004) verilerin
istatistiksel olarak diizenlenmesi isleminin, degiskenlere agirlik atama, degiskenlerin
yeniden tanimlanmasi ve veri doniistiirme (transformasyon) seklinde olabilecegini
ifade etmektedir. Bu arastirmada herhangi bir istatistiksel diizenlemeye ihtiyag

duyulmamustir.

3.6.1.7. Uygun Analiz Tekniklerinin Se¢cimi

Arastirmanin degisken sayisi, verilerin Ozellikleri (parametrik/parametrik
olmayan, smiflama/siralama o6l¢egi vb.), problem ve alt problemlerin amaclar
(farliliklarin belirlenmesi, iliskilerin incelenmesi vb.) dikkate alinarak istatistiksel
analiz yontemlerine karar verilmistir. Analizler yapilirken anketin ikinci boliimiimde
yer alan her madde ayni 6zelligi Olctiiglinden dolay1 toplam puanlart veren yeni
degiskenler olusturulmustur. Cesitli degiskenlere (cinsiyet, kidem, hizmet yil1 vb.),
tip fakiiltesi O6gretim iiyelerinin Slgme ve degerlendirme araglarini kullanma
sikliklarina, 6lgme ve degerlendirme araclarina iliskin yeterlik diizeylerine ve
alternatif 6lgme ve degerlendirme araglarini gerekli gorme diizeylerine ait frekans ve
yiizdeler verilmistir. Ayrica arastirma problemlerine bagli olarak uygun analiz
teknikleri belirlenmistir. Analizler Oncesi yapilan normallik testlerinde verilerin
normal dagilip dagilmadigi, basiklik ve ¢arpiklik katsayilarina gore belirlenmistir.
Skewness (carpiklik) degerlerinin +1 ile -1 arasinda ve Kurtosis (basiklik)
degerlerinin +2 ile -1 degerleri arasinda olmasi1 normallik sinirlarini karsilamaktadir
(Huck, 2008). Arastirma problemleri ve kullanilan analiz teknikleri asagida Tablo

10°da gosterilmistir.
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Tablo 10. Arastirma Problemleri ve Kullanilan Analiz Teknikleri

Problem Ciimlesi

Uygulanan Analiz Teknigi

1.

Tip fakiiltesi 6gretim {iiyelerinin tip
egitiminde kullanilan alternatif dlgme
ve degerlendirme araglarimi kullanma
sikliklar1, gerekli gérme diizeyleri ve
bu araclara iliskin yeterlik algilar1 ne
diizeydedir?

Yiizde-Frekans

Tip fakiiltesi 6gretim {iiyelerinin tip
egitiminde kullanilan alternatif 6lgcme
ve degerlendirme araglarimi egitim-
Ogretim basamaklarina gore kullanma
diizeyleri nedir?

Yiizde-Frekans

Tip fakiiltesi 6gretim iiyelerinin, tip
egitiminde kullanilan alternatif dlgme
ve degerlendirme araglarina iligkin:
a. Kullanma diizeyleri,
b. Yeterlik algilari,
Cc. Gerekli gorme diizeyleri
“cinsiyete  gore”  manidar
farklilik gostermekte midir?

Mliskisiz Orneklemler t Testi & Mann-
Whitney U Testi

Tip fakiiltesi 6gretim iiyelerinin, tip
egitiminde kullanilan alternatif 6lgme
ve degerlendirme araglarina iliskin
kullanma diizeyleri, iliskin yeterlik
algilarnt ve gerekli gorme diizeyleri
“akademik unvanlarina” gore
manidar farklilik géstermekte midir?

Tek Yonlii Cok Degiskenli Varyans Analizi
(Tek Yonli MANOVA)

Tip fakiiltesi 6gretim iiyelerinin, tip
egitiminde kullanilan alternatif 6lgme
ve degerlendirme araglarina iliskin:

a. Kullanma diizeyleri,

b. Yeterlik algilari,

Cc. Gerekli gorme diizeyleri
“anabilim dallarima gére”
manidar farklilik gostermekte
midir?

Tek Faktorlii Varyans Analizi (One-Way
Anova) & Kruskal Wallis

Tip fakiiltesi 6gretim iiyelerinin, tip
egitiminde kullanilan alternatif 6lgme
ve degerlendirme araglarina iligkin:

a. Kullanma diizeyleri,

b. Yeterlik algilari,

Cc. Gerekli gorme diizeyleri
“olgme degerlendirme
semineri/kursu alip
almamalarina gére” manidar
farklilik géstermekte midir?

iliskisiz Orneklemler t — Testi
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Problem Ciimlesi Uygulanan Analiz Teknigi

7. Tip fakiiltesi 6gretim iiyelerinin, tip
egitiminde kullanilan alternatif 6lgcme

ve  degerlendirme  araglart ile jligkili Orneklemler t — Testi

geleneksel Olgme ve degerlendirme
araclarimi kullanma diizeyleri
arasinda manidar farklilik var midir?

8. Tip fakiiltesi 6gretim iiyelerinin, tip
egitiminde kullanilan alternatif 6lgme

ve degerlendirme araglarmna iliskin  jjigkili Orneklemler t — Testi

yeterlik algilan ile geleneksel dlgme
ve degerlendirme araglarina iliskin
yeterlik algilar1 arasinda manidar
farklilik var midir?

9. Tip fakiiltesi 6gretim iiyelerinin, tip
egitiminde kullanilan alternatif 6lgme
ve degerlendirme araglarina iliskin
gerekli gorme diizeyleri ve yeterlik
algilari, tip egitiminde kullanilan
alternatif 6lgme ve degerlendirme
araglarmi  kullanma  diizeylerinin
anlaml1 bir yordayicist midir?

Coklu Dogrusal Regresyon

3.7. Gecgerlik ve Giivenirlik

Veri toplama aracinin gelistirilmesi

sirecinde veri toplama aracinin

gecerligine yonelik olarak kapsam gegerligi ve goriiniis gegerligi ile ilgili caligmalar

yapilmis olup 6n uygulama neticesinde veri toplama aracinin kullanilabilir oldugunu

gosteren Cronbach Alfa giivenirlik katsayilar

her bolum

icin  ayr1

ayri

hesaplanmistir. Bu boliimde ise verilerin analizi sonrasinda nihai anket formuna

iliskin Cronbach Alfa giivenirlik katsayilar1 verilmistir.

Tablo 11. Nihai Anket Formuna iliskin Giivenirlik Katsayilar:

Problem Giivenirlik Katsayisi
Alternatif Olgme Araclarina Iliskin Bilgi

Diizeyi 0,88
Geleneksel Olgme Araglarina iliskin Bilgi

Diizeyi 0,80
Geleneksel Kullanma Siklig1 0,56
Alternatif Kullanma Siklig1 0,89
Alternatif Gerekli Goriilme Diizeyi 0,85
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IV. BOLUM

4. BULGULAR VE YORUMLAR

Bu boéliimde tip fakdiltesi 6gretim iiyelerinin tip egitiminde kullanilan dlgme
ve degerlendirme araglarini kullanma diizeylerini, bu araglara iliskin yeterliklerini ve
alternatif 6l¢me ve degerlendirme araglarina iliskin tutumlarini belirlemeye yonelik

aragtirma sorularina ait bulgular 6zetlenmistir.

4.1. Ogretim Uyelerinin Demografik Ozelliklerine Ait Bulgular

Tablo 12. Orneklemi Olusturan Tip Fakiiltesi Ogretim Uyelerinin Cinsiyete Gore

Dagilimlart
Cinsiyet f %
Erkek 151 71,6
Kadin 60 284
Toplam 211 100

Tablo 12’ye gore, arastirmaya katilan tip fakiiltesi 6gretim iiyelerinden 151’1
erkek (%71,6), 60’1 (%28,4) kadindir.

Tablo 13. Orneklemi Olusturan Tip Fakiiltesi Ogretim Uyelerinin Akademik
Unvanlarina Gore Dagilimlari

Akademik Unvan f %

Yardimci1 Dogent 99 46,9
Docent 75 35,5
Profesor 37 17,5
Toplam 211 100

Tablo 13’e gore, arastirmaya katilan tip fakiiltesi 6gretim tyelerinin 99’u

(%46,9) yardimc1 dogent, 75’1 (%35,5) dogent ve 37°s1 (%17,5) profesordiir.
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Tablo 14. Orneklemi Olusturan Tip Fakiiltesi Ogretim Uyelerinin T1p Fakiiltesindeki
Hizmet Yillarina Goére Dagilimlari

Hizmet Y1ih f %

0-5VYil 85 40,3
6-10 Yil 46 21,8
11-15VYil 42 19,9
16 - 20 Y1l 22 10,4
21 -25Yil 12 5,7
25 Uzeri 4 1,9
Toplam 211 100

Tablo 14’¢ gore, arastirmaya katilan tip fakiiltesi dgretim iiyelerinin 85’
(%43) 0 — 5 yil arast, 46’s1 (%21,8) 6 — 10 yil, 42°si (%19,9) 11 — 15 yil arasi, 22’si
(10, 4) 16 -20 y1l, 12’si (%5,7) 21 — 25 yil ve 4’1 (%1,9) 25 tizeri ¢alismislardir.

Tablo 15. Oreklemi Olusturan T1p Fakiiltesi Ogretim Uyelerinin Calistiklari
Anabilim Dallarina Gére Dagilimlari

Anabilim Dah f %
Cerrahi Bilimler 78 37
Dahili Bilimler 102 48,3
Temel Tip Bilimleri 31 14,7
Toplam 211 100

Tablo 15’e gore, arastirmaya katilan tip fakiiltesi 6gretim iiyelerinin 78’1
(%37) cerrahi bilimlerde, 102’si (%48,3) dahili bilimlerde, 31’1 (%14,7) ise temel tip

bilimlerinde gorev yapmaktadirlar.

Tablo 16. Orneklemi Olusturan Tip Fakiiltesi Ogretim Uyelerinin Olgme ve
Degerlendirme Semineri/Kursu Alip Almamalarina Goére Dagilimlari

Olcme ve

Degerlendirme

Semineri/Kursu f %
Evet 120 56,9
Hayir 91 431

Toplam 211 100
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Tablo 16’ya gore, arastirmaya katilan tip fakiiltesi 6gretim tiyelerinin 120’si
(%56,9) olgme ve degerlendirme semineri/kursu almig, 91’1 (%43, 1) dlgme ve

degerlendirme semineri/kursu almamustir.

Tablo 17. Orneklemi Olusturan Tip Fakiiltesi Ogretim Uyelerinin Olgme ve
Degerlendirme Semineri/Kursu Alip Almamalarina Gére Dagilimlar

Universite f %
Diizce Universitesi 70 33,2
Bolu Abant izzet Baysal

Universitesi 69 32,7
Tokat Gaziosmanpasa

Universitesi 72 34,1
Toplam 211 100

Tablo 17°ye gore, arastirmaya katilan tip fakiiltesi 6gretim iiyelerinin 70’1
(%33,2) Diizce Universitesi Tip Fakiiltesi’nde, 69’u (%32,7) Bolu Abant izzet
Baysal Universitesi Tip Fakiiltesi’'nde ve 72’si (%34,1) Tokat Gaziosmanpasa

Universitesi Tip Fakiiltesi’nde gorev yapmaktadir.
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4.2. Birinci Alt Probleme iliskin Bulgular

Tip fakiiltesi 6gretim iiyelerinin tip egitiminde kullanilan alternatif dlgme ve
degerlendirme araclarini kullanma sikliklari, gerekli gérme diizeyleri ve bu araglara

iliskin yeterlik algilar1 ne diizeydedir?

Tablo 18. Orneklemi Olusturan Tip Fakiiltesi Ogretim Uyelerinin Alternatif Olgme
ve Degerlendirme Araglarina iliskin Yeterlilikleri Hakkindaki Algilari

Alternatif Olcme ve  Yeterli Kismen Yeterli Yetersiz
Degerlendirme
Araclar f % f % f % X
Objektif
Yapilandirilmig
Klinik Sinavlar
1 (OSKE) 55 26,1 67 31,8 89 42,2 1,84
Mini Klinik
Degerlendirme
Simavlar1 (Mini —
2 KEDS) 26,1 22,3 31,8 35,5 42,2 42,2 1,80
3 Uzun Vaka 45 34,1 94 44,5 72 21,3 2,13
4  Kisa Vaka 82 38,9 93 44,1 36 17,1 2,22
Uygulama
Becerilerinin
Dogrudan
5 Gozlenmesi 127 60,2 63 29,9 21 10 2,5
Klinik Calismalarin
6 Degerlendirilmesi 113 53,6 65 30,8 33 15,6 2,4
7  360° Degerlendirme 24 11,4 49 23,2 138 65,4 1,45
8 Kontrol Listeleri 36 17,1 76 36 99 46,9 1,70
Gelisim Dosyas1
9 (Portfolyo) 40 19 71 33,6 100 47,4 1,71

10 Karne (Seyir Defteri) 62 294 95 45 54 256 2,04

Tablo 18’e gore, arastirmaya katilan tip fakiiltesi 6gretim liyeleri alternatif
O0lcme ve degerlendirme araglarindan kendilerini en yeterli olarak %60,2 ve 2,5
aritmetik ortalama ile uygulama becerilerinin dogrudan gozlenmesinde, %53,6 ve 2,4
aritmetik ortalama ile klinik calismalarin degerlendirilmesinde, %38,9 ve 2,22
aritmetik ortalama ile kisa vakada, %34,1 ve 2,13 aritmetik ortalama ile uzun vakada,
%29.,4 ve 2,04 aritmetik ortalama ile karnede (seyir defterinde) gordiikleri

bulunmustur.

%31,8 ve 1,84 aritmetik ortalama ile objektif yapilandirilmis klinik sinavlarda
(OSKE), 9%35,5 ve 1,80 aritmetik ortalama ile mini klinik ¢aligmalarin
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degerlendirilmesinde (Mini- KEDS), %33,6 ve 1,71 aritmetik ortalama ile gelisim
dosyasinda (portfolyo), %36 ve 1,70 aritmetik ortalama ile kontrol listelerinde
kismen yeterli gordiikleri bulunmustur. %65,4 ve 1,45 ortalama ile 360°

degerlendirmede yetersiz gordiikleri bulunmustur.

Tablo 19. Orneklemi Olusturan Tip Fakiiltesi Ogretim Uyelerinin Alternatif Olgme
ve Degerlendirme Araglarin1 Kullanma Sikliklari

Alternatif Olcme ve Cogu Zaman  Ara Sira Hicbir Zaman
Degerlendirme
Araclar1 f % f % f % X
Objektif
Yapilandirilmis
Klinik Smavlar
1 (OSKE) 35 16,6 61 28,9 115 54,5 1,62
Mini Klinik
Degerlendirme
Sinavlar1 (Mini —
2 KEDS) 29 13,7 66 31,3 116 55 1,58
3  Uzun Vaka 34 16,1 90 42,7 87 41,2 1,74
4  Kisa Vaka 39 18,5 114 54 58 27,5 1,91
Uygulama
Becerilerinin
Dogrudan
5  Gozlenmesi 115 54,5 64 30,3 32 15,2 2,39
Klinik Calismalarin
6  Degerlendirilmesi 96 45,5 55 26,1 60 284 2,17
7  360° Degerlendirme 17 8,1 39 18,5 155 73,5 1,34
8  Kontrol Listeleri 25 11,8 64 30,3 122 57,8 1,54
Gelisim Dosyasi
9  (Portfolyo) 19 9 62 29,4 130 61,6 1,47

10 Karne (Seyir Defteri) 39 18,5 84 39,8 88 41,7 1,76

Tablo 19°a gore, arastirmaya katilan tip fakiiltesi 6gretim iyelerinin alternatif
Olcme ve degerlendirme araglarini kullanma sikliklarina bakildiginda %54,5 ve 2,39
aritmetik ortalama ile uygulama becerilerinin dogrudan gozlenmesi, %45,5 ve 2,17
aritmetik ortalama ile klinitk c¢aligmalarin degerlendirilmesi ¢ofgu zaman

kullanilmaktadir.

%54 ve 1,91 aritmetik ortalama ile kisa vaka, %39,8 ve 1,76 aritmetik
ortalama ile karne (seyir defteri), %42,7 ve 1,74 aritmetik ortalama ile uzun vaka ara

sira kullanilmaktadir.
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%73,5 ve 1,34 aritmetik ortalama ile 360° degerlendirme, %61,6 ve 1,47
aritmetik ortalama ile gelisim dosyas1 (portfolyo), %57,8 ve 1,54 aritmetik ortalama
ile kontrol listeleri, %54,5 ve 1,62 aritmetik ortalama ile objektif yapilandirilmis
klinik smavlar (OSKE), %55 ve 1,58 aritmetik ortalama ile mini klinik

degerlendirme siavlar1 (Mini-KEDS) hi¢bir zaman kullanilmamaktadir.

Tablo 20. Orneklemi Olusturan Tip Fakiiltesi Ogretim Uyelerinin Alternatif Olgme
ve Degerlendirme Araglarina iliskin Gerekli Gorme Diizeyleri

Alternatif Olgme ) Kismen ) Fikrim
ve Degerlendirme _Gerekli Gerekli Gereksiz Yok
Araclan f % f % f % f % X
Objektif
Yapilandirilmig
Klinik Sinavlar
1 (OSKE) 103 48,8 37 17,5 1 5 70 33,2 1,82
Mini Klinik
Degerlendirme
Sinavlar1 (Mini —
2 KEDS) 83 39,3 56 26,5 2 9 70 33,2 1,72
U Vak
g ~/invea 92 436 82 389 8 38 29 137 212
4 SEPFe 119 564 66 313 2 9 24 114 232
Uygulama
Becerilerinin
Dogrudan
5 Gozlenmesi 178 84,4 21 10 1 5 11 5,2 2,73
Klinik Calismalarin
g Degerlendirilmesi 157 744 31 147 3 14 20 95 254
° Degerlendi
; 360"Degerlendirme o0 oo o3 456 7 33 134 635 87
g [Kontrollisteleri o 915 70 341 6 28 87 412 136
Gelisim Dosyasi
9 (Portfolyo) 58 275 65 308 7 33 81 384 147
Karne (Seyir
10 Defteri) 77 36,5 75 35,5 7 3,3 52 24,6 1,84

Tablo 20’ye gore, aragtirmaya katilan tip fakiiltesi 6gretim iiyeleri tarafindan
alternatif 6lgcme ve degerlendirme araglarindan %84, 4 ve 2,73 aritmetik ortalama ile
uygulama becerilerinin dogrudan gozlenmesi, %74,4 ve 2,53 aritmetik ortalama ile
klinik ¢calismalarin degerlendirilmesi, %56,4 ve 2,32 aritmetik ortalama ile kisa vaka,

%43,6 ve 2,12 aritmetik ortalama ile uzun vaka, %48,8 ve 1,82 aritmetik ortalama ile
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objektif yapilandirilmis klinik sinavlar (OSKE), %36,5 ve 1,84 aritmetik ortalama ile
karne (seyir defteri), %39,3 ve 1,72 aritmetik ortalama ile mini klinik degerlendirme

smavlarinin (Mini — KEDS) gerekli gortldiigii bulunmustur.

%34,1 ve 1,36 aritmetik ortalama ile kontrol listeleri, %30,8 ve 1,47 aritmetik
ortalama ile gelisim dosyas1 (portfolyo), %15,6 ve 0,87 aritmetik ortalama ile 360°

degerlendirme araclarinin kismen gerekli goriildiigii bulunmustur.

%63,5 ile 360° degerlendirme, %41,2 ile kontrol listeleri, %38,4 ile gelisim
dosyast (portfolyo), %33.,2 ile objektif yapilandirilmis klinik sinavlar (OSKE) ve
mini klinik degerlendirme smavlar1 (Mini — KEDS), %24,6 ile karne (seyir defteri)
arastirmaya katilan tip fakiiltesi 6gretim {iyelerinin en az fikir sahibi olduklari

alternatif 6l¢me ve degerlendirme araglar1 olduklar1 bulunmustur.
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4.3. kinci Alt Probleme iliskin Bulgular

Tablo 21. Orneklemi Olusturan Tip Fakiiltesi Ogretim Uyelerinin Alternatif Olgme
ve Degerlendirme Araglarina iliskin Gerekli Gérme Diizeyleri

Alternatif Olcme ve Doénem Donem Asistan Lisansiistii
Degerlendirme Araclann ~ 1-2-3 4 -5 Donem 6 Egitimi Egitimi
f % f % f % f % f %
Objektif
Yapilandirilmig
Klinik Sinavlar
1 (OSKE) 14 6,6 51 242 24 114 45 213 7 3,3
Mini Klinik
Degerlendirme
Smavlar1 (Mini —
2 KEDS) 2 9 23 109 15 71 36 171 4 1,9
3 Uzun Vaka 5 24 40 19 27 128 57 27 3 1,4
4 Kisa Vaka 14 66 55 261 27 128 64 303 4 1,9
Uygulama
Becerilerinin
Dogrudan
5 Gozlenmesi 18 85 57 27 45 21,3 102 483 17 8,1
Klinik
Calismalarin
6 Degerlendirilmesi 4 19 3 14 26 123 20 95 78 37
360°
7 Degerlendirme 0 0 10 47 9 43 24 114 1 5
8 Kontrol Listeleri 6 28 9 43 7 33 27 128 7 3,3
Gelisim Dosyas1
9 (Portfolyo) 1 S 11 52 5 24 52 246 5 2,4

Karne (Seyir
10  Defteri) 0 O 16 76 6 28 68 322 3 1,4

Tablo 21°e gore, arastirmaya katilan tip fakiiltesi 6gretim iiyelerinin alternatif
Olgme ve degerlendirme araglarini egitim-6gretim basamaklarina gore kullanma
sikliklarina bakildiginda donem 1-2-3’lerde ¢ok fazla kullanilmadigi, dénem 4-
5’lerde %27 ile uygulama becerilerinin dogrudan gézlenmesi, %26,1 ile kisa vaka,
%?24,2 ile objektif yapilandirilmis klinik sinavlar (OSKE), %19 ile uzun vaka
kullanildig1, donem 6’larda %?21,3 ile uygulama becerilerinin dogrudan gozlenmesi,
asistan egitiminde %48,3 ile uygulama becerilerinin dogrudan gézlenmesi, %32,2 ile
karne (seyir defteri), %30,3 ile kisa vaka, %27 ile uzun vaka, %24,6 ile gelisim
dosyast (portfolyo) kullanildigi, lisansiistii egitiminde ise %37 ile klinik ¢caligmalarin

degerlendirilmesinin kullanildig1 goriilmiistiir.
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4.4. Uciincii Alt Probleme Iliskin Bulgular

Tip fakiiltesi 6gretim iiyelerinin, tip egitiminde kullanilan alternatif lgme ve

degerlendirme araglarina iligkin:

a. Kullanma diizeyleri,

b. Yeterlik algilari,

C. Gerekli gorme diizeyleri “cinsiyete gére” manidar farklilik géstermekte
midir? Alt problemleri ile ilgili olarak elde edilen t-testi sonuglar1 Tablo
22, 23 ve 24’te verilmistir.

Tablo 22. Cinsiyete Gore Kullanma Diizeyleri

Grup N X S sd t p
Kadin 60 18,85 5,37 209 2,326 ,021
Erkek 151 17,04 4,96

60 kadin, 151 erkek olmak tizere 211 kisilik bir grup igin yapilan iligkisiz
orneklemler t testinin sonucuna gore, kadin 6gretim iiyelerinin alternatif 6lgme ve
degerlendirme araglarini kullanma diizeyleri puan ortalamasi (Xygqm = 18,85) ile
erkek oOgretim iyelerinin alternatif 6lgme ve degerlendirme araglarmi kullanma
diizeyleri puan ortalamasi (Xg,xer = 17,04) arasinda istatistiksel olarak manidar bir
farkliik gozlemlenmistir [t,0o = 2,326, p < 0,05]. Bu durumda tip fakiiltesi
Ogretim tyelerinin cinsiyete gore alternatif 6lgcme ve degerlendirme araclarim
kullanma diizeyleri istatistiksel olarak birbirinden farklilik gdstermekte olup kadin
Ogretim iyelerinin puan ortalamasi erkek ogretim iiyelerinin puan ortalamalarina
gore daha fazla oldugundan kadinlarin alternatif 6lgme ve degerlendirme araglarini

daha sik kullandiklar1 gériilmektedir.

Tablo 23. Cinsiyete Gore Yeterlik Algilari

Grup N X S sd t p

Kadin 60 20,65 5,13 209 1,523 ,129

Erkek 151 19,44 5,25




93

60 kadin, 151 erkek olmak iizere 211 kisilik bir grup i¢in yapilan iliskisiz
orneklemler t testinin sonucuna gore, kadin 6gretim {iyelerinin alternatif dlgme ve
degerlendirme araglarina iliskin yeterlik algilar1 puan ortalamasi (Xxgqm = 20,65)
ile erkek ogretim tiyelerinin alternatif 6l¢gme ve degerlendirme araglarina iliskin
yeterlik algilar1 puan ortalamasi (Xgyxer = 19,44) arasinda istatistiksel olarak
manidar bir farklilk olmadigi go6zlemlenmistir [t,09 = 1,523 p > 0,05]. Bu
durumda tip fakiiltesi Ogretim fiyelerinin cinsiyete gore alternatif Olgme ve
degerlendirme araglarma iligkin yeterlik algilari istatistiksel olarak birbirinden

farklilik gostermemektedir.

Tablo 24. Cinsiyete Gore Gerekli Gérme Diizeyleri

Grup N Sira Ortalamas1  Sira Toplamm U P
Kadin 60 122,21 7332,50 3557,5 ,015
Erkek 151 99,56 15033,50

60 kadm, 151 erkek olmak tizere 211 kisilik bir grup igin yapilan Mann
Whitney U testinin sonucuna gore, kadin 6gretim iiyelerinin alternatif dlgme ve
degerlendirme araglarina iliskin gerekli gérme diizeyleri (ortanca: 122,21 ) ile erkek
Ogretim iiyelerinin alternatif 6lgme ve degerlendirme araclarina iliskin gerekli gérme
diizeyleri (ortanca: 99,56) arasinda istatistiksel olarak manidar bir farklilik oldugu
gozlemlenmistir (U=3557,5, p < 0,05). Bu durumda tip fakiiltesi dgretim iiyelerinin
cinsiyete gore alternatif 6lgme ve degerlendirme araclarina iliskin gerekli gdrme

diizeyleri arasinda istatistiksel olarak manidar farklilik vardir.

4.5. Dérdiincii Alt Probleme liskin Bulgular

Tip fakiiltesi 6gretim lyelerinin, tip egitiminde kullanilan alternatif 6l¢cme ve
degerlendirme araglarina iliskin kullanma diizeyleri, iliskin yeterlik algilar1 ve
gerekli gorme diizeyleri “akademik unvanlarina” gore manidar farklilik géstermekte
midir? Alt problemi ile ilgili olarak elde edilen Tek Yonli MANOVA analizi

sonuglar1 Tablo 25°te verilmistir.
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Tablo 25. Akademik Unvana Gore Tek Yonlit MANOVA Analizi Sonuglari

Bagimh
Degisken Grup n X S sd F p
Profesor 37 18,38 5,42
Kullanma
Diizeyleri Docent 75 18,19 4,89 2-208 2,203 ,113
Puanlari Yardimeci
Dogent 99 16,78 5,14
veterlik Profesor 37 21,08 5,21
Algist Docent 75 20,02 4,83 2-208 2,056 ,131
Puanlan Yardimci
Dogent 99 19,11 547
Gerekli Profesor 37 19,86 6,86
Gorme
Diizeyi Dogent 75 19,13 6,93 2-208 ,816 443
Puanlari Yardimci
Dogent 99 18,18 7,80

Test oncesi, tek degiskenli normallik kosulu normallik testi ve uc¢ degerlerle,
cok degiskenli normallik kosulu da Mahalanobis uzakligi degerlerinin
hesaplanmasiyla kontrol edilmis, verilerin her iki sekilde de normal dagildig:
gorilmistir. Box Testi, kovaryans matrisleri arasinda anlamli fark olmadigim
(p=0,227, p>0,05), Levene Testi ise, alternatif 6lgme ve degerlendirme araglarini
kullanma diizeyi (p=0,861, p>0,05), alternatif 6l¢gme ve degerlendirme araglarina
iliskin yeterlik algi (p=0,491, p>0,05) ve alternatif 6lgme ve degerlendirme
araglarina iligkin gerekli gorme diizeyi (p=0,245, p>0,05) puanlar1 i¢in hata

varyanslarinin esit kabul edilebilecegini gostermistir.

Tek Yonli Cok Degiskenli Varyans Analizi sonucuna gore, tip fakiiltesi
Ogretim TUyelerinin akademik unvanlarinin, (alternatif 6lgme ve degerlendirme
araglarmi kullanma diizeyleri, alternatif 6lgme ve degerlendirme araglarina iliskin
yeterlik algilar1 ve gerekli gérme diizeyleri puanlarindan elde edilen) birlesik bagiml
degiskene gore alternatif 0lgme ve degerlendirme araclarimi kullanma diizeyleri,
alternatif 6lcme ve degerlendirme araglarina iligkin yeterlik algilar1 ve gerekli gorme
diizeyleri arasinda manidar farklilik yoktur [Fg_g.4 = 1,08,p > 0,05 Wilks'A =
0,969, kismi n? = 0,015].
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4.6. Besinci Alt Probleme iliskin Bulgular

Tip fakiiltesi 6gretim iiyelerinin, tip egitiminde kullanilan alternatif lgme ve

degerlendirme araglarina iligkin:

a. Kullanma diizeyleri,

b. Yeterlik algilari,

c. Gerekli gorme diizeyleri “anabilim dallarina gore” manidar farklilik
gostermekte midir? Alt problemlerine iligkin bulgular Tablo 26, 27 ve

28’de verilmistir.

Tablo 26. Anabilim Dallarina Gére Kullanma Diizeyleri Bulgular

Sira Farkin

Gruplar N Ortalamas1  sd X? P Kaynagi
Cerrahi-

Cerrahi Bilimler 78 121,79 2 29,545 ,000 Temel Tip
Dabhili-

Dahili Bilimler 102 110,17 Temel Tip

Temel Tip

Bilimleri 31 52,56

Tip fakiiltesi 6gretim tiyelerinin alternatif dlgme ve degerlendirme araglarini
kullanma diizeylerinin anabilim dallarina gore farklilik gosterip gostermedigini
bulmak i¢in yapilan Kruskal-Wallis testine gore, gruplarin alternatif 6lgme ve
degerlendirme araglarin1  kullanma  diizeyleri arasinda manidar farklilik
gbzlemlenmistir [X(ZZ) = 29,545,p < 0,01]. Mann-Whitney U testi ile yapilan ¢oklu
karsilastirmalar neticesinde bu farkin, cerrahi bilimler ile temel tip bilimleri ve dahili

bilimler ile temel tip bilimleri arasinda oldugu goriilmiistir.

Tablo 27. Anabilim Dallarina Gore Yeterlik Algilar

Coklu
Varyansin Kareler Kareler Farkin Karsilastirma
Kaynagi Toplami sd  Ortalamas F p Kaynag1  Testi
Cerrahi-
Gruplar aras1 542,985 2 271,492 10,841 ,000 Temel Tip Scheffe
Dahili-
Gruplar igi 5208,987 208 25,043 Temel Tip

Toplam 5751,972 210
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Test sonunda, cerrahi bilimlerde gorev yapan 6gretim tiyelerinin puanlarinin
ortalamast (X, = 20,91), dahili bilimlerde gérev yapan &gretim {iyelerinin
puanlarinin ortalamasi (X, = 20,05) ve temel tipta gdrev yapan &gretim iiyelerinin
puanlarinin ortalamasinin (X7 = 16,03) oldugu goriilmiistiir. En az iki grup arasinda
istatistiksel olarak manidar farlilik gézlenmistir [F(z_zog) =10,841,p < 0,01].
Gruplar arasi fakliligin kaynagini bulmak i¢in ¢oklu karsilastirma yapilmistir. Coklu
karsilastirmalarda gruplarin varyanslari homojen kosulu saglandigindan p > 0,05 ve
orneklem sayilar1 arasinda fark oldugundan Scheffe tercih edilir (Sipahi vd.,2008).
Burada da temel bilimler, dahili ve cerrahi bilimlerin 6rneklem sayilari arasinda fark
bulundugu i¢in Scheffe testi kullanilmistir. Yapilan Scheffe c¢oklu karsilastirma
testinin sonucuna gore, anlamli farkin cerrahi ile temel tip bilimleri ve dahili ile

temel tip bilimleri arasinda oldugu goriilmiistiir.

Tablo 28. Anabilim Dallarina Gore Gerekli Gérme Diizeyleri

Varyansin Kareler Kareler

Kaynag Toplamm sd Ortalamas1  F P
Gruplar arasi 211,753 2 105,877 1,985 ,140
Gruplar i¢i 11096,038 208 53,346

Toplam 11307,791 210

Test sonunda, cerrahi bilimlerde gérev yapan 6gretim tiyelerinin puanlarinin
ortalamast (X; = 19,54), dahili bilimlerde gdrev yapan ogretim {iyelerinin
puanlarinin ortalamas1 (X, = 18,97) ve temel tipta gérev yapan dgretim {iyelerinin
puanlarinin ortalamasmin (X; = 16,49) oldugu goriilmiistiir. Gruplar arasinda

istatistiksel olarak manidar farlilik gézlenmemistir [F(z—zos) = 1,985, p > 0,05].

4.7. Altina1 Alt Probleme iliskin Bulgular

Tip fakiiltesi 6gretim liyelerinin, tip egitiminde kullanilan alternatif 6lgcme ve

degerlendirme araglarina iliskin:

a. Kullanma diizeyleri,

b. Yeterlik algilari,
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C. Gerekli gorme diizeyleri “dl¢me degerlendirme semineri/kursu alip
almamalarina  gore” manidar farkliik gostermekte midir?  Alt

problemlerine iliskin bulgular Tablo 29, 30 ve 31°de verilmistir.

Tablo 29. Olgme ve Degerlendirme Semineri/Kursu Almalarina Gére Kullanma

Diizeyleri
Olcme ve
Degerlendirme X S sd t 14
Semineri/Kursu
Evet 120 18,62 5,45 209 3,528 ,001
Hayir 91 16,16 4,33

120’si 6lgcme ve degerlendirme semineri/kursu alan, 91’1 almayan 211 kisilik
bir grup i¢in yapilan iligkisiz Orneklemler t testinin sonucuna gore, dlgme ve
degerlendirme semineri/kursu alan Ggretim {iyelerinin alternatif Olgme ve
degerlendirme araglarmm kullanma diizeyleri puan ortalamasi (Xg,. = 18,62) ile
almayan Ogretim iyelerinin alternatif 6lgme ve degerlendirme araglarini kullanma
diizeyleri puan ortalamasi (X Haywr = 16,16) arasinda istatistiksel olarak manidar bir
farkliik g6zlemlenmistir [t,0o = 3,528 p < 0,05]. Bu durumda tip fakiiltesi
Ogretim {iyelerinin dlgme ve degerlendirme semineri/kursu alip almamalarina gore
alternatif 6lgme ve degerlendirme araglarini kullanma diizeyleri istatistiksel olarak
birbirinden farklilik gostermekte olup alan Ogretim iiyelerinin puan ortalamasi
almayan 6gretim lyelerinin puan ortalamalarina goére daha fazla oldugundan dl¢me
ve degerlendirme semineri/kursu alanlarin alternatif 6lgme ve degerlendirme

araglarini daha sik kullandiklar1 goriilmektedir.

Tablo 30. Olgme ve Degerlendirme Semineri/Kursu Almalarina Gore Yeterlik

Algilan
Olcme ve
Degerlendirme X S sd t p
Semineri/Kursu
Evet 120 21,02 543 209 4,079 ,000

Hayir 91 18,15 4,49
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120’si 6lgcme ve degerlendirme semineri/kursu alan, 91’1 almayan 211 kisilik
bir grup i¢in yapilan iliskisiz Orneklemler t testinin sonucuna gore, Olgme ve
degerlendirme semineri/kursu alan Ogretim {yelerinin alternatif Olgme ve
degerlendirme araglarina iliskin yeterlik algilar1 puan ortalamasi (Xg,er = 21,02) ile
almayan ogretim iyelerinin alternatif 6lgme ve degerlendirme araglarina iliskin

yeterlik algilar1 puan ortalamasi (X Haywr = 18,15) arasinda istatistiksel olarak

manidar bir farklilk gozlemlenmistir [ty09 = 4,079 p < 0,01]. Bu durumda tip
fakiiltesi Ogretim {yelerinin Olgme ve degerlendirme semineri/kursu alip
almamalarina gore alternatif 6lgme ve degerlendirme araglarma iliskin yeterlik
algilar1 istatistiksel olarak birbirinden farklilik gostermekte olup alan O6gretim
liyelerinin puan ortalamasi almayan Ogretim iiyelerinin puan ortalamalarina gore
daha fazla oldugundan 6lgme ve degerlendirme semineri/kursu alanlarin alternatif
Olgme ve degerlendirme araclarina iliskin yeterlik algilarinin daha fazla oldugu

goriilmektedir.

Tablo 31. Olgme ve Degerlendirme Semineri/Kursu Almalarina Gore Gerekli
Gorme Diizeyleri

Ol¢cme ve

Degerlendirme X S sd t p
Semineri/Kursu

Evet 120 20,59 6,95 209 4,195 ,000
Hayir 91 16,47 7,20

120’si 6lgme ve degerlendirme semineri/kursu alan, 91°1 almayan 211 kisilik
bir grup i¢in yapilan iliskisiz Orneklemler t testinin sonucuna gore, Olgme ve
degerlendirme semineri/kursu alan Ogretim {yelerinin alternatif Olgme ve
degerlendirme araglarina iliskin gerekli gérme diizeyleri puan ortalamasi (Xgper =
20,59) ile almayan 6gretim liyelerinin alternatif 6lgme ve degerlendirme araglarina
iliskin gerekli gdrme diizeyleri puan ortalamas1 (X Haywr = 16,47) arasinda
istatistiksel olarak manidar bir farkliik gézlemlenmistir [t,09 = 4,195, p < 0,01].
Bu durumda tip fakiiltesi 6gretim iiyelerinin 6lgme ve degerlendirme semineri/kursu
alip almamalarina gore alternatif 6lgme ve degerlendirme araglarina iliskin gerekli

gorme diizeyleri istatistiksel olarak birbirinden farklilik gostermekte olup dlgme ve
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degerlendirme semineri/kursu alan &gretim iiyelerinin puan ortalamasi almayan
Ogretim iyelerinin puan ortalamalarina gore daha fazla oldugundan Olgme ve
degerlendirme semineri/kursu alanlarin alternatif 6lgme ve degerlendirme araglarina

iliskin gerekli gorme diizeylerinin daha fazla oldugu goriilmektedir.

4.8. Yedinci Alt Probleme iliskin Bulgular

Tip fakiiltesi 6gretim {liyelerinin, tip egitiminde kullanilan alternatif 6lgme ve

degerlendirme araglarina iligkin:

a. Kullanma diizeyleri,

b. Yeterlik algilari,

C. Gerekli gorme diizeyleri “gorev yaptiklari iiniversitelere gore” manidar
farklilik gostermekte midir? Alt problemlerine iliskin bulgular Tablo 32,

33 ve 34’te verilmistir.

Tablo 32. Universitelere Gére Kullanma Diizeyleri

Coklu

Varyansin  Kareler Kareler Farkin Karsilastirma
Kaynagi Toplan sd Ortalamasi F p Kaynag Testi

Diizce-
Gruplar Gaziosman- Dunnett’s T3
arasl 674,237 2 337,119 14,429 000 pasa

Abant Izzet

Baysal-

Gaziosman-
Gruplari¢ci 4859,772 208 23,364 pasa

Toplam 5534,009 210

Test sonunda, Diizce Universitesi Tip Fakiiltesi’nde gdrev yapan &gretim
iiyelerinin puanlarmin ortalamasi (X, = 16,7), Bolu Abant izzet Baysal Universitesi
Tip Fakiiltesi'nde gdrev yapan Ogretim iiyelerinin puanlarmin ortalamasi (X, =
15,88) ve Tokat Gaziosmanpasa Universitesi Tip Fakiiltesi’nde gorev yapan dgretim
tiyelerinin puanlarinin ortalamasinin (X; = 20) oldugu goriilmiistiir. En az iki grup

arasinda istatistiksel olarak manidar farlilik gézlenmistir [F(z—zos) = 14,429, p <

0,05]. Varyanslarin homojenligi ic¢in yapilan Levene Testi sonucuna gore p <
0,01°dir. Bu durumda varyanslarin homojenligi sartinin saglanmadigr durumlarda

coklu karsilastirma testlerinden Tamhane’s T2 veya Dunnett’s T3 kullanilabilir
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(Seger, 2013). Dunnett’s T3, Tamhane’s T2 nin modifiye edilmis halidir (Dogan ve
Dogan, 2014). Bu nedenle Dunnett’s T3 kullanilmistir. Yapilan Dunnett’s T3 ¢oklu
karsilastirma testinin sonucuna gére, anlamli farkin Diizce Universitesi Tip Fakiiltesi
ile Tokat Gaziosmanpasa Universitesi Tip Fakiiltesi ve Bolu Abant izzet Baysal
Universitesi Tip Fakiiltesi ile Tokat Gaziosmanpasa Universitesi Tip Fakiiltesi

Ogretim tiyeleri arasinda oldugu goriilmiistiir.

Tablo 33. Universitelere Gore Yeterlik Algilari

Varyans- Coklu

m Kareler Kareler Karsilas-

Kaynag1 Toplam sd Ortalamas1 F p Farkin Kaynag tirma Testi

Gruplar Diizce-

arasi 614,241 2 307,121 12,434 ,000 Gaziosmanpasa Tukey
Abant izzet

Gruplar Baysal-

i¢i 5137,730 208 24,701 Gaziosmanpasa

Toplam 5751,972 210

Test sonunda, Diizce Universitesi Tip Fakiiltesi'nde gorev yapan Ogretim
iiyelerinin puanlarimm ortalamast (Xp = 18,78), Bolu Abant Izzet Baysal
Universitesi Tip Fakiiltesi’nde gdrev yapan dgretim iiyelerinin puanlarinin ortalamasi
(X4 = 18,33) ve Tokat Gaziosmanpasa Universitesi Tip Fakiiltesi’nde gorev yapan
ogretim iiyelerinin puanlarinin ortalamasinin (X; = 22,13) oldugu gériilmiistiir. En
az iki grup arasinda istatistiksel olarak manidar farlilik gozlenmistir [F(z—zos) =
12,434, p < 0,01]. Varyansalarin homojenligi i¢in yapilan Levene Testi sonucuna
gore p > 0,05 oldugu i¢in varyanslar homojendir. Varyanslarin homojen oldugu
durumlarda en yaygin Tukey veya Scheffe testleri kullanilmaktadir (Seger, 2013). Bu
kisimda orneklem sayilar1 arasinda ¢ok fark bulunmadigindan Tukey testi
kullanilmistir. Yapilan Tukey coklu karsilagtirma testinin sonucuna gore, anlaml
farkin Diizce Universitesi Tip Fakiiltesi ile Tokat Gaziosmanpasa Universitesi Tip
Fakiiltesi ve Bolu Abant Izzet Baysal Universitesi Tip Fakiiltesi ile Tokat
Gaziosmanpasa Universitesi Tip Fakiiltesi ogretim iiyeleri arasinda oldugu

gorilmiistiir.
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Tablo 34. Universitelere Gére Gerekli Gérme Diizeyleri

Sira Farkin
Gruplar N Ortalamasi sd X? p Kaynagi
Diizce Diizce-
Universitesi 70 103,19 2 21,738 ,000 Gaziosmanpasa
Bolu Abant Abant izzet
Izzet Baysal Baysal-
Universitesi 69 83,07 Gaziosmanpasa
Tokat
Gaziosmanpasa

Universitesi 72 130,71

Sonu¢ olarak, tip fakiiltesi Ogretim {yelerinin alternatif Olgme ve
degerlendirme araglarina iligskin gerekli gorme diizeyleri tiniversitelere gore farklilik
gosterip gostermedigini bulmak i¢in yapilan Kruskal-Wallis testine gore, gruplarin
alternatif 6lgcme ve degerlendirme araglarina iligkin gerekli gorme diizeyleri arasinda

manidar farklilik gozlemlenmistir [X(ZZ) = 21,738, p < 0,01]. Mann-Whitney U

testi ile yapilan ¢oklu karsilastirmalar neticesinde bu farkin, Diizce Universitesi Tip
Fakiiltesi ile Tokat Gaziosmanpasa Universitesi Tip Fakiiltesi ve Bolu Abant izzet
Baysal Universitesi Tip Fakiiltesi ile Tokat Gaziosmanpasa Universitesi Tip

Fakiiltesi 6gretim liyeleri arasinda oldugu goriilmiistiir.

4.9. Sekizinci Alt Probleme iliskin Bulgular

Tip fakiiltesi 6gretim liyelerinin, tip egitiminde kullanilan alternatif 6lgme ve
degerlendirme araglar ile geleneksel 6lgme ve degerlendirme araglarmi kullanma
diizeyleri arasinda manidar farklilik var midir? Alt problemlerine iliskin bulgular
Tablo 35°te verilmistir.

Tablo 35. Alternatif ve Geleneksel Olgme Degerlendirme Araglarini Kullanma
Diizeylerine Ait Bulgular

OLCUM N X S sd t D

Alternatif 211 1,76 513 210 -11,129 ,000

Geleneksel 211 2,12 ,348
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211 kisilik bir grup i¢in yapilan iliskili 6rneklemler t testinin sonucuna gore,
Ogretim {lyelerinin alternatif 6lgme ve degerlendirme araclarini kullanma diizeyleri
puan ortalamast (X atternatif = 1,76) ile geleneksel Olgme ve degerlendirme
araclarmi  kullanma diizeyleri puan ortalamast (Xgeienekser = 2,12) arasinda
istatistiksel olarak manidar bir farklilk gozlemlenmistir [t,;, = —11,129, p <
0,01]. Bu durumda tip fakiiltesi 6gretim tiyelerinin alternatif 6lgme ve degerlendirme
araclarmi kullanma diizeyleri ile geleneksel 6lgme ve degerlendirme araglarim
kullanma diizeyleri arasinda istatistiksel olarak manidar farklilik olup 6gretim iiyeleri
tarafindan geleneksel O6lgme ve degerlendirme araglarinin alternatif O6lgme ve

degerlendirme araclarindan daha sik kullanildig1 goriilmektedir.

4.10. Dokuzuncu Alt Probleme iliskin Bulgular

Tip fakiiltesi 6gretim iiyelerinin, tip egitiminde kullanilan alternatif lgme ve
degerlendirme araglarina iligkin yeterlik algilar1 ile geleneksel Olgme ve
degerlendirme araclarina iligkin yeterlik algilar1 arasinda manidar farklilik var midir?

Alt problemlerine iligskin bulgular Tablo 36’da verilmistir.

Tablo 36. Alternatif ve Geleneksel Olgme Degerlendirme Araglarma iliskin Yeterlik

Algilan
OLCUM N X S sd t p
Alternatif 211 1,98 523 210 -14,123 ,000
Geleneksel 211 245 425

211 kisilik bir grup i¢in yapilan iliskili drneklemler t testinin sonucuna gore,
Ogretim lyelerinin alternatif 6lgme ve degerlendirme araglarina iliskin yeterlik
algilar1 puan ortalamasi (X atternatif = 1,98) ile geleneksel 6lgme ve degerlendirme
araclarina iliskin yeterlik algilart puan ortalamast (Xgeenekser = 2,45) arasinda
istatistiksel olarak manidar bir farklilk gézlemlenmistir [t,;, = —14,123, p <
0,01]. Bu durumda tip fakiiltesi 6gretim tiyelerinin alternatif 6l¢gme ve degerlendirme
araglarma iliskin yeterlik algilar1 ile geleneksel 6lgme ve degerlendirme araglarina

iligkin yeterlik algilar1 arasinda istatistiksel olarak manidar farklilik olup 6gretim
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tiyeleri geleneksel 6lgme ve degerlendirme araglar1 hakkinda daha fazla bilgiye sahip

olduklarimi diistinmektedirler.

4.11. Onuncu Alt Probleme Iliskin Bulgular

Tip fakiiltesi 6gretim iiyelerinin, tip egitiminde kullanilan alternatif lgme ve
degerlendirme araglarina iliskin gerekli gorme diizeyleri ve yeterlik algilari, tip
egitiminde kullanilan alternatif 6lgme ve degerlendirme araglarin1 kullanma
diizeylerinin anlamli bir yordayicist midir? Alt problemlerine iligkin bulgular Tablo

38’de verilmistir.

Tablo 37. Alternatif Olgme ve Degerlendirme Araglarmin Kullanma Diizeyinin
Yordanmasma Iliskin Coklu Dogrusal Regresyon Analizi Sonucu

Standart
Degisken B Hata B t p ikilir Kismir
Sabit 1,862 795 2,341 ,020
Yeterlik
Algist ,613 ,050 ,625 12,387 ,000 , 7194 ,652
Gerekli
GoOrme
Diizeyi ,189 ,035 271 5,360 ,000 ,659 ,348
R=,821 R?=,675
F2-208)
= 215,809 p = 0,000

Tip fakiiltesi 6gretim tiyelerinin tip egitiminde kullandiklar1 alternatif 6lgme
ve degerlendirme araglar1 lizerinde etkisi oldugu diisiiniilen, gretim iiyelerinin
alternatif 6lgme ve degerlendirme araglarina iliskin gerekli goérme diizeyleri ve
yeterlik algist gibi degiskenlerin, alternatif dlgme ve degerlendirme araglarinin
kullanilma diizeyini ne sekilde yordadigini ortaya koymak icin yapilan c¢oklu
dogrusal regresyon analizi sonucunda, gerekli gorme diizeyi ve yeterlik algisi
degiskenleri birlikte, kullanma diizeyi ile anlaml bir iliski (R =,821, R? = ,675)
sergilemislerdir (F(Z_Zog) = 215,809, p < 0,01). S6z konusu iki degisken, birlikte,
alternatif 6lgme ve degerlendirme araglarinin kullanilma diizeyindeki degisimin %
67,5’ini aciklamaktadir. Standartlastirilmis regresyon katsayilarina gore, yordayici

degiskenlerin, kullanma diizeyi lizerindeki goreli 6nem sirasi, yeterlik algis1 (f =
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0,05) ve tutum (B = 0,035)’tir. Regresyon katsayilarinin anlamlilik testleri goz dniine
alindiginda, yeterlik algist (p < 0,01) ve gerekli gorme diizeyi (p < 0,01)
degiskenlerinin her ikisinin de anlamli yordayict oldugu goriilmektedir. Yordayici
degiskenlerle alternatif 6lgme ve degerlendirme aracglarinin kullanilma diizeyleri
arasindaki iligkiye bakildiginda, yeterlik algist ile (r = 0,794), [diger yordayici
degiskenlerin etkisi kontrol edildiginde (r = 0,652)], gerekli gorme diizeyi ile (r =
0,659), [diger yordayict degiskenlerin etkisi kontrol edildiginde (r = 0,348)]
diizeyinde korelasyon gozlenmektedir. Regresyon analizi sonuglarina gore, kullanma

sikligin1 yordayan regresyon denklemi su sekildedir:

Kullanma siklig1 = (0,613 x yeterlik algis1 6lgek puani) + (0,189 x gerekli
gorme diizeyi 6lgek puani) + (1,862)
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V. BOLUM

5. SONUC VE ONERILER

Bu uygulamada, tip fakiiltesi 6gretim {iiyelerinin tip egitiminde kullanilan
alternatif 6lgme ve degerlendirme araclarina iliskin kullanma diizeyleri, yeterlik
algilar1 ve gerekli gorme diizeyleri incelenmistir. Arastirmada elde edilen bulgular
1s1g¢1inda bir takim sonuglara ve sonuglar dogrultusunda da Onerilere ulagilmistir. Bu

boliimde elde edilen sonuclar ve dnerilere yer verilmistir.

5.1.Sonuclar

Bu kisimda, demografik verilere ve arastirmaya konu olan alt problemlerden

elde edilen sonuglara yer verilmistir.

5.1.1. Ogretim Uyelerinin Demografik Ozelliklerine Ait Sonuclar

Arastirmaya katilan 211 6gretim iiyesinden 151’inin erkek, 60’inin kadin
oldugu goriilmektedir. Tip fakiiltelerindeki ¢aligma sartlarinin agirhigindan dolayz,
doktorlugun kadinlar tarafindan erkeklere nazaran daha az tercih edilmesine neden
oldugu, bu durumun da erkek doktor sayisinin daha fazla olmasina sebep oldugu
sOylenebilir. Akademik unvana bakildiginda, en fazla (n = 99, % 46,9) yardimci
docent unvanina sahip, en az (n = 37, % 17,5) ise profesor unvanina sahip dgretim
iyesi goriilmektedir. Son yillarda yasanan hekim ihtiyacindan dolay1 tip fakiiltelerin
sayis1 giin gectikge artmaktadir. Son yillarda artan tip fakiiltelerinden c¢ok sayida
hekimin yetismesi, gen¢ kadrolarin ¢ogalmasina, dolayisiyla en fazla yardimci

docentin en az ise profesoriin bulunmasina neden oldugu ifade edilebilir.

Hizmet stiresine bakildiginda ise, an fazla (n = 85, % 40,3) kisinin ilk 5 yilda,
en az ise 25 lizerinde (n = 4, % 1,9) hizmet yilinda oldugu goriilmektedir. Diger
yillara bakildiginda hizmet siiresi arttikca ogretim {iyesi azalmaktadir. Bu durum

yardimce1 dogent ve profesor sayisina iliskin ifademiz ile paralellik géstermektedir.
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Anabilim dallaria gore 6gretim {iyesi sayisina bakildiginda en fazla (n = 102,
% 48,3) dahili bilimlerde, en az (n = 31, % 14,7) ise temel bilimlerde oldugu
gorilmektedir. Temel bilimlerdeki 6gretim iiyesi sayis1 diger anabilim dallarina gore
olduk¢a azdir. Dahili ve cerrahi bilimlerin 6zellikle hasta bakimina, tedavisine
yonelik olmasi bu anabilim dallarina ihtiyaci artirdigi ve buna bagli olarak bu

anabilim dallarinda daha fazla 6gretim {iyesinin varligina neden oldugu soylenebilir.

5.1.2. Birinci Alt Probleme Iliskin Sonuclar

Tip fakiiltesi 6gretim iiyelerinin alternatif dlgme ve degerlendirme araglarina
iligkin yeterlik algilarina bakildiginda, kendilerini en fazla yeterli gordiikleri aracin
uygulama becerilerinin dogrudan go6zlenmesi oldugu, kendilerini en az yeterli
gordiikleri aracin ise 360 derece degerlendirme oldugu goriilmektedir. Ulusal ve
uluslararasi literatiire bakildiginda uygulama becerilerinin dogrudan gézlenmesi ile
ilgili daha fazla yayma (Mavioglu vd., 2005; Karaoglu ve Seker, 2009; Taskiran vd.,
2013; Tsui vd., 2013; Farajpour vd., 2014; Bagheri vd., 2014) rastlanirken 360
derece 6lgme ve degerlendirme yontemi ile ilgili yayina (Chandler vd., 2010; Tariq
vd., 2014) olduk¢a az rastlanmasi bu sonucu dogrular niteliktedir. 360 derece

degerlendirme ile ilgili Tiirkiye’de ise yayina rastlanmamustir.

Tip fakiiltesi 6gretim iiyelerinin alternatif 6lgme ve degerlendirme araglarini
kullanma sikliklarina bakildiginda, en fazla kullandiklar1 aracin uygulama
becerilerinin dogrudan gézlenmesi oldugu, en az kullanilan aracin ise mini-KEDS’in
oldugu goriilmektedir. Uygulama becerilerinin dogrudan gozlenmesi ile ilgili
literatiirde ¢ok fazla caligmaya rastlanmasi uygulama becerileri ile ilgili sonucu
dogrulamaktadir. Ancak ayni seyi Mini-KEDS’ler i¢in sdylemek miimkiin degildir.
Ciinkii literatiirde Mini-KEDS’lerle ilgili ¢ok fazla yayma rastlanirken burada ¢ok
fazla kullanilmadig1 ifade edilmektedir. Bu durum aragtirmanin sinirliliklarindan

kaynaklanabilir.

Tip fakiiltesi 6gretim liyelerin alternatif 6lgme ve degerlendirme araglarina
yonelik gerekli gorme diizeylerine bakildiginda ise, en ¢ok gerekli gordiikleri aracin
uygulama becerilerinin dogrudan gézlenmesi oldugu, en az gerek gordiikleri aracin

ise 360 derece degerlendirme oldugu goriilmektedir. Ogretim iiyelerinin yeterlik
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algilarinin  bu araglart gerekli goérme diizeylerini etkilemistir. Bu kisimda
cevaplayicilarin gereksiz gordiikleri araca rastlanmamaktadir. Ayrica bu boliimde
Ogretim iiyeleri en az fikir sahibi olduklar1 ara¢ olarak 360 derece degerlendirmeyi
belirtmislerdir. Fikir sahibi olmayanlarin sayisinin en az oldugu arag¢ ise uygulama

becerilerinin dogrudan goézlenmesidir.

5.1.3. Tkinci Alt Probleme iliskin Sonuglar

Tip fakiiltelerinde kullanilan alternatif dlgme ve degerlendirme araglarinin
donemlere gore kullanilma diizeylerine bakildiginda, alternatif Olgme ve
degerlendirme araglarinin en az donem 1-2-3’lerde kullanildigi, donem 4-5, donem 6,
asistan egitimi ve lisansiistii egitimlerde ise daha fazla kullanildig1 goriilmektedir.
Tiirkiye’de ozellikle ilk 2 yilda temel bilimlerin, sonraki yillarda ise klinik bilimlerin
verildigi (Sayek vd., 2010) diislintildiigiinde bilgi agirlikli olan ilk yillarda alternatif

6lcme ve degerlendirme araglarinin ¢ok fazla kullanilmamasini dogrular niteliktedir.

5.1.4. Ugiincii Alt Probleme iliskin Sonuclar

Arastirmaya konu olan tip fakiiltelerindeki kadin 6gretim iiyelerinin alternatif
Olgme ve degerlendirme araglarini kullanma sikliklarmim erkek ogretim iiyelerine
gore anlamli derecede farklilik gosterdigi goriilmektedir. Yeterlik algi puanlar
ortalamasi kadin 6gretim iiyelerinin erkek 6gretim iiyelerinden fazla oldugu goriilse
de yeterlik algilar1 anlaml derecede farklilik gostermemektedir. Alternatif 6lgme ve
degerlendirme araglarina iligkin gerekli gorme diizeylerine bakildiginda ise,
kadinlarin bu araglara iliskin puanlarinin, erkeklerin gerekli gérme diizeyleri
puanlarindan daha yiiksek ve istatistiksel olarak anlamli derecede farklilik gosterdigi
goriilmektedir. Kadin 6gretim {iyelerinin alternatif 6lgme ve degerlendirme araglarini
gerekli gorme diizeylerinin yiiksek olusu, bu araglari kullanma sikliklarini artirdigi

sOylenebilir.

5.1.5. Dérdiincii Alt Probleme iliskin Sonuclar

Tip fakiiltesi 6greti iiyelerinin akademik unvanlarina gore alternatif 6lgcme ve
degerlendirme araglarina iliskin yeterlik algilari, kullanma sikliklar1 ve gerekli gorme

diizeyleri arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik gézlenmemektedir. Burada iki
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yorum yapmak miimkiindiir: 1) Tibbin degisen ve dinamik yapisi diisiiniildiiglinde
tipta yasanan degisimlerin tip egiticilerini de degistirdigi soylenebilir. Aksi takdirde
hizmet yili itibariyle daha gelenek¢i yapidan gelen profesorlerin diger akademik
unvanlara sahip 6gretim tiyelerine gore en azindan bir iki degisken acisindan farklilik
gostermesi beklenirdi. Ancak yas itibariyle Flexner Donemi etkisinde kalan
profesorlerin tibbin degisen yapisina (en azindan Olgme ve degerlendirme
anlayisinda) ayak uydurdugu sdylenebilir. 2) Biitiin 6gretim {iyelerinin alternatif
Olcme ve degerlendirme araglaria iliskin gerekli gorme diizeyleri, yeterlik algilar1 ve

kullanma sikliklart puan ortalamalarinin diisiik oldugu soylenebilir.

5.1.6. Besinci Alt Probleme iliskin Sonuclar

Tip fakiiltesi 6gretim iiyelerinin ¢aligtiklar1 anabilim dallarina gore alternatif
Olcme ve degerlendirme araglarini kullanma sikliklart ve bu araglara iligskin yeterlik
algilar1 karsilagtirlldiginda anlamli bir farklilik goézlenmistir. Farkin kaynagina
bakildiginda ise, bu farkin temel bilimler ile dahili bilimler ve cerrahi bilimler
arasinda oldugu gorilmektedir. Temel bilimler tip fakiiltelerinde ilk donemlerde
anlatilmakta ve bu dénemlerden sonra dgrencilerin klinik deneyimleri baslamaktadir.
Tip egitiminde kullanilan alternatif 6lgme ve degerlendirme araglarin da ozellikle
klinik becerileri 6lgmeye yonelik araclar olmasi, sonuglart dogrular niteliktedir.
Ayrica literatiir incelendiginde alternatif O6lgme ve degerlendirme araglarinin
kullanildigr anabilim dallarinin genellikle dahili ve cerrahi bilimler oldugunun
gorilmesi (Darendeliler vd., 2002; Mavioglu vd., 2005; Aras ve Baykara, 2007,
Ozgakar vd., 2009; Chandler vd., 2010; Pernar vd., 2011; Bilge vd., 2012; Tousignat
vd., 2012; Ergin vd., 2013; Taskiran vd., 2013; Tsui vd., 2013; Bagheri vd., 2014;
Tariq vd., 2014; Abadie vd., 2015; Bentley vd., 2015; Kumar vd., 2015; Schmidt vd.,
2015) arastirma sonuglari desteklemektedir. Yalmiz akademik unvanlara gore
gerekli goérme diizeyleri arasinda anlamli bir farklilhik goézlenmemektedir. Daha
onceki bulgulardan hareketle her unvandaki 6gretim {iyelerinin alternatif 6l¢me ve
degerlendirme araclari i¢in olumlu diisiince sergilemekte ve bu araglarin ¢ok gerekli

olduklarimi diisiinmektedirler.
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5.1.7. Altinc1 Alt Probleme Iliskin Sonuglar

Tip fakiiltesi 6gretim iiyelerinin dlgme ve degerlendirme semineri/kursu alip
almamalarina gore, alternatif 6lgme ve degerlendirme araclarini kullanma diizeyleri,
araclara iliskin yeterlik algilar1 ve gerekli gorme diizeyleri arasinda istatistiksel
olarak anlamli farklilik gozlemlenmistir. Olgme ve degerlendirme semineri/kursu
alan 0gretim tiiyelerinin karsilagtirilan her degisken i¢in puan ortalamalarinin dlgme
ve degerlendirme semineri/kursu almayanlardan daha yiiksek oldugu goriilmektedir.
Bu durum 6gretim iiyelerinin 6lgme ve degerlendirme egitimi almalar1 gerekliligini
ortaya koymaktadir. Literatlir incelendiginde Ogretim {yelerinin dlgme ve
degerlendirme egitimi almasmi ifade eden galismalar (Eskiocak vd., 2004; Ozcan

vd., 2014) bulunan sonuglart desteklemektedir.

5.1.8. Yedinci Alt Probleme iliskin Sonuclar

Tip fakiiltesi 6gretim {iyelerinin gérev yaptiklari iiniversitelere gore, alternatif
O6lcme ve degerlendirme araglarma iliskin kullanma diizeylerine, yeterlik algilarina
ve gerekli gorme diizeylerine bakildiginda, her ii¢ degisken icin de Tokat
Gaziosmanpasa Universitesi Tip Fakiiltesi ile Diizce Universitesi Tip Fakiiltesi ve
Bolu Abant Izzet Baysal Universitesi Tip Fakiiltesi arasinda anlamli farklilik oldugu
goriilmektedir. Bu durumun Gaziosmanpasa Universitesi Tip Fakiiltesi'nde Tip
Egitimi ve Bilisimi Anabilim Dali mevcut iken Diizce ve Bolu Universitesi tip
fakiiltelerinde bdyle bir anabilim dalinin olmamasindan kaynaklandigi ifade
edilebilir.

5.1.9. Sekizinci Alt Probleme iliskin Sonuclar

Tip fakiiltesi 6gretim iiyelerinin alternatif 6l¢me ve degerlendirme araglar ile
geleneksel 6lgme ve degerlendirme araglarini kullanma diizeyleri arasinda manidar
farklilik bulunmustur. Ogretim {iyelerinin, geleneksel 6lgme ve degerlendirme
araglarii1 daha fazla kullandiklar1 goriilmektedir. Literatiir incelendiginde yapilan
birtakim calismalarda (Godfrey, 1995; Daelmans, 2001; Collins, 2005; Turan
Ozdemir, 2005) tip egitiminde goktan se¢meli testler, sdzlii sinavlar ve yazili sinavlar
gibi geleneksel araglarin yaygin olarak kullanilmasina vurgu yapilmasi caligmay1

destekler niteliktedir. Literatlirde, ozellikle ¢oktan se¢meli testlerle ilgi yapilan
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calismalarin fazla olusu (Eskiocak vd., 2004; Topal vd., 2008; Deveci Topal ve
Ocak, 2014; Ozcan vd., 2014) bu durumu dogrulamaktadir. Tip fakiiltelerinde
O0grenim goren 6grenci sayisinin fazla olusu, hekimlerin yogunlugu, ¢coktan se¢gmeli
testlerin uygulama ve puanlama kolaylig1 gibi etkenlerin, hekimlerin ¢oktan se¢cmeli

testleri daha sik kullanmalarina neden oldugu ifade edilebilir.

5.1.10. Dokuzuncu Alt Probleme iliskin Sonuglar

Tip fakiiltesi 6gretim iiyelerinin alternatif 6lgcme ve degerlendirme araclar ile
geleneksel Olgme ve degerlendirme araglarina iliskin yeterlik algilar1 arasinda
manidar farklilk bulunmustur. Ogretim iiyelerinin kendilerini, geleneksel dlgme ve
degerlendirme araglar ile ilgili daha yeterli gordiikleri gozlenmistir. Bu sonucun,
altinc1 alt problemi dogrular bir durum ortaya koydugu sdylenebilir. Ogretim
tiyelerinin kendilerini yeterli algiladiklar1 geleneksel 6lgme ve degerlendirme
araglarim1 daha fazla kullandiklar1 goriilmektedir. Fazla bilgi sahibi olmadiklari
alternatif dlgme ve degerlendirme araclarini ise daha az kullanmaktadirlar. Ozetle,
Ogretim lyelerinin yeterlik algisinin 6lgme ve degerlendirme araglarini kullanma

diizeylerini etkiledigi ifade edilebilir.
5.1.11. Onuncu Alt Probleme fliskin Sonuclar

Tip fakiiltesi ogretim tyelerinin, hem gerekli gérme diizeylerinin hem de
yeterlik algilarinin alternatif 6l¢cme ve degerlendirme araglarini kullanma diizeylerini
anlamli bir sekilde etkiledigi goriilmektedir. Gerekli gorme diizeyinin ve yeterlik
algisinin, alternatif 6lgme ve degerlendirme araglarini kullanma diizeyleri ile iligkisi
kontrol edildiginde ise, her ikisinin de iliski diizeyinin yliksek ancak gerekli gorme
diizeyi ile iliski diizeyinin (r = 0, 794) daha yiiksek oldugu goriilmektedir. Gerekli
gorme diizeyi ve yeterlik algis1 birlikte alternatif 6lgcme ve degerlendirme araglarini
kullanma diizeylerinin % 67,5’ini agiklamaktadir. Bu durum gerekli gorme diizeyinin
ve yeterlik algisinin kullanma diizeyini artirma ve azaltmada oldukca etkili oldugunu

ortaya koymaktadir.
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5.2. Oneriler

Bu kisimda, arastirma sonuglarina bagli olarak, gelecekte yapilacak
aragtirmalara 151k tutmak ve tip egitiminin iyilestirilebilmesine katkida bulunabilmek

amaciyla onerilerde bulunulmustur.

1. Ogrencilerin hasta ve klinik ile tanismalarinin daha ilk yilda baslamasi igin
egitim programlarinda temel bilimler ve klinik bilimler keskin bir sekilde
ayrilmayip egitim programlari temel bilimler ile klinik bilimleri entegre
edecek sekilde dizayn edilmelidir.

2. Mezuniyet Oncesi tip egitiminde Olgme ve degerlendirme dersine yer
verilmelidir.

3. Tip egitimin fakiiltelerce Aile Hekimligi Anabilim Dali tarafindan degil, “7ip
Egitimi ve Bilisimi Anabilim Dali” tarafindan yiiriitilmelidir.

4. Tip Egitimi ve Bilisimi Anabilim Dali yalnizca hekimlerden degil, 6lgme ve
degerlendirme ve program gelistirme uzmanlarinin da yer alacagi yapilara
doniistiiriilmelidir.

5. Egiticilerin egitimine yonelik c¢alismalar artirilarak 6lgme ve degerlendirme
caligmalarina daha fazla yer verilmeli. Bu calismalarda 6zellikle 6gretim
dyelerinin kendilerini daha yetersiz gordiikleri alternatif Olgme ve
degerlendirme araglar1 tizerinde durulup bu araglarin 6zellikleri, kullanim
alanlari, avantajlar1 ve sinirliliklar anlatilmalidir.

6. Egiticilerin 6lgme ve degerlendirme yeterliklerini artirmaya yonelik yapilan
calismalar sadece diiz anlatimla smirli kalmaylp uygulamaya doniik
calismalara yer verilmelidir.

7. Tip fakiiltelerinin sinav yonetmeliklerinde, alternatif 6l¢cme ve degerlendirme
araclarina mutlaka yer verilmelidir.

8. Tip fakiiltelerinde, 6gretim iiyelerinin yogunlugunu ve dgretim {iyesi basina
diisen Ogrenci sayisini azaltmaya yonelik diizenlemeler yapilarak, alternatif
Olgme ve degerlendirme araglarinin uygulama siiresinin uzun olmasindan
dolay1 kalabalik siniflarda 6gretim iiyeleri tarafindan tercih edilmemesi gibi

dezavantajlar ortadan kaldirilmalidir.
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Ogretim {iyeleri davranis, tutum ve beceri gibi 6zellikleri dlgerken bilissel
ozellikleri 6l¢meye yonelik araglar kullanmamalidir.

Ogretim iiyeleri, alternatif olgme ve degerlendirme araclarma iliskin
yeterliklerini artirmak i¢in kendilerini gelistirmeye yonelik ¢alismalar

yapmalidirlar.

Alternatif 6lgcme ve degerlendirme araglarina iliskin daha fazla yayina yer
verilerek bu 6l¢me ve degerlendirme araglarina dikkat ¢ekilmesi.

Temel tip bilimlerinde kullanilmak iizere alternatif 6lgme ve degerlendirme
araglar1 hazirlanmalidir.

Ogretim iiyeleri tarafindan, uluslararasi literatiirde yer alan alternatif dlgme
ve degerlendirme araglarina iligkin yayinlar incelenmelidir.

Arastirmacilar tarafindan, tip fakiiltesi 6gretim {iyelerinin tip egitiminde
kullanilan alternatif 6lgme ve degerlendirme araglarima yonelik goriisleri
hakkinda nitel ¢aligmalar yapilabilir.

Verilerin sadece 3 tip fakiiltesinden toplanmasi arastirma adma bir
sinirhiliktir. Bu yiizden daha genis dlgekte bir calisma yapilabilir. Ozellikle
PDO modelini kullanan biiyiik {iniversitelerde incelenmesi arastirmay:
zenginlestirebilir.

Fakiiltelerde islenecek konularin aktif egitim sistemine doniik olmas1 6lgme
ve degerlendirme yontemlerini de geleneksel yontemlerden uzaklastirip

alternatif 6l¢me ve degerlendirme araglarina yonelimi saglayabilir.

. Ulusal Cekirdek Egitim Program’larinda alinan kararlarin fakiilteler

tarafindan uygulanma durumlarinin her y1l diizenli olarak belirlenmesi.
Ogrencilerin, egitimlerinin yalnizca 3. basamak saglik kuruluslarinda degil, 1.
ve 2. basamak saglik kuruslarinda da verilebilmesine yonelik ¢alismalar
yapilmasi.

Tip fakiiltelerinin fiziksel kosullari, alternatif 6lgme ve degerlendirme
araglariin kullanilabilmesini saglayacak sekilde diizenlenmelidir.

Alternatif 6lgme ve degerlendirme araglarinin kullanimini kolaylastirma

adina web tabanli uygulamalar yayginlastirilmalidir.
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7. EKLER

Ek 1. Arastirmaci Tarafindan Gelistirilen Veri Toplama Aract

1. BOLUM
1. Cinsiyetiniz
Kadin () Erkek ()
2. Akademik unvaniniz
Yardimci Dogent ( ) Dogent () Profesor ()

3. Tip fakiiltesindeki hizmet yiliniz
()05 ()6-10 ()11-15 ()16-20 ()21-25 () 25tizeri
4. Anabilim daliniz (Liitfen yaziniz)

5. Meslege baslamadan once veya basladiktan sonra él¢cme ve degerlendirme semineri
veya kursu aldimiz m?
Evet () Hayir ()

6. Ogrencilerinizi degerlendirirken hangi 6lgme ve degerlendirme araclarim
kullaniyorsunuz? (Birden cok secenegi isaretleyebilirsiniz)

; £ £ SE 2=

Ol¢me ve degerlendirme araclar SR | 2L 2o BE §F
= N o Y| :© Y )
8 a a < = -

Sozlii Siavlar
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Objektif Yapilandirilmis Klinik Sinavlar
(OSKE)

Uygulama Becerilerinin Dogrudan
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Klinik Calismalarin Degerlendirilmesi
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1. Asagida verilen alternatif 6lcme ve degerlendirme araclar1 hakkinda ne

derece bilgiye sahip oldugunuzu diisiiniiyorsunuz?

Alternatif 6lcme ve degerlendirme araclari

Yeterli (3)

Kismen Yeterli

(2)
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3. Ogrencilerinizin degerlendirilmesinde, asagidaki geleneksel dlcme ve
degerlendirme tekniklerini ne 6lciide kullanmaktasimiz?
5 ~
HENPE
Geleneksel 6l¢cme ve degerlendirme araclar N© 28 S é
o
Sozli Smavlar
Yazili Yoklamalar
Kisa Cevapli Yazili Yoklamalar
Coktan Se¢meli Testler
Cok Segenekli Eslestirme Sorulari
Kilit Noktalar Testleri (KNT)
4. Ogrencilerinizin degerlendirilmesinde, asagidaki alternatif 6l¢me ve
degerlendirme tekniklerini ne olciide kullanmaktasimiz?
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Kontrol Listeleri

Gelisim Dosyasi (Portfolyo)

Karne (Seyir Defteri)
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5. Alternatif dlgme ve degerlendirme araclarimin tip egitiminde gerekliligi

ile ilgili diisiinceniz nedir?

Alternatif 6lcme ve degerlendirme araclari

Gerekli (3)

Kismen

Gerekli (2)

Gereksiz (1)

Fikrim Yok

(Etkisiz)

Objektif Yapilandirilmis Klinik Sinavlar (OSKE)

Mini Klinik Degerlendirme Sinavlart (Mini-KEDS)

Uzun Vaka

Kisa Vaka

Uygulama Becerilerinin Dogrudan Gézlemlenmesi

Klinik Calismalarin Degerlendirilmesi

360 — Derece Degerlendirme

Kontrol Listeleri

Gelisim Dosyasi (Portfolyo)

Karne (Seyir Defteri)
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Ek 4. Gaziosmanpasa Universitesi Tip Fakiiltesi Google Anket Uygulamasi
Gortintiisi

Tip Fakiltesi Ogretim Elemanlarmmn Tip
Egitimindeki Alternatif Olgme ve

Degerlendirme Araglanna lliskin Gorisleri

Degerli Hocam,
Asagidaki anket formu, tip editiminde kullanilan alternatif dlgme ve dederlendirme araglarina iligkin
gorislerinizi belirlemek ve bu araglarin ne derece kullanilip kullanilmadigini ortaya ¢ikarmak amaci
ile hazirlanmistir.

Bu ankette sorulara verecediniz cevaplarla yaptiim arastirmaya biyiik &l¢iide yardim etmis
olacaksiniz. Vereceginiz cevaplar sadece arastirmada kullanilacak ve kisisel bilgileriniz higbir
sekilde bir kurum veya kurulus ile paylasilmayacaktir.

Degerli yardim ve katkilariniz igin simdiden ¢ok tesekkiir ederim.

ismail BULUT
Diizce Universitesi Egitim Fakiiltesi
Sosyal Bilimler Enstitiisi
Tezli Yiiksek Lisans Ogrencisi

* Gerekli

Cinsiyetiniz *
O Kadin
O Erkek

Alkademil unvanimz +

O Yrd. Dog. Dr.

O Dog. Dr.
O Prof. Dr.

Tip fakiltesindeki hizmet yiiniz *

Q05

O 6-10

O 1115
O 16-20
O 21-25
O 25 lzeri
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Kurumunuz *

Anabilim Dalniz *

Meslege baglamadan dénce veya bagladiktan sonra dlgme ve degerlendirme semineri

veya kursu aldmz m?

O Evet
O Hayrr

). BOLUM

Ogrencilerinizi degerlendirirken hangi lgme ve degerlendirme araclarini hangi dénemlerde
kullaniyorsunuz? (Birden ¢ok segenegi isaretleyebilirsiniz).

Objektif Yaprlandirlmes Klinik Smavlar

Liitfen Segiminizi Yapiniz

Dénem 1-2-3 @)
Dénem 4-5 O
Dénem 6 @)
Asistan Egitimi O
Lisansiisti Egitim O

Sozlit Smavlar

Litfen Seciminizi Yapiniz

Ddnem 1-2-3 O
Donem 4-5 O
Dénem 6 O
Asistan Egitimi O
Lisansiistl Egitim O
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Vzun Cevapl Yazilh Yoklamalar

Liitfen Segiminizi Yapiniz

Donem 1-2-3 O
Dénem 4-5 @
Donem 6 O
Asistan Egitimi @)
Lisansiistl Egitim @)

Colke Secenekli Yazihh Yoklamalar

Liitfen Segiminizi Yapiniz

Donem 1-2-3 O
Dénem 4-5 O
Donem 6 O
Asistan Egitimi O
Lisansilistl Egitim @)

Uzun Vaka

Liitfen Segiminizi Yapiniz

Donem 1-2-3 O
Dénem 4-5 @)
Donem 6 O
Asistan Egitimi O
Lisansilistl Egitim @)
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Vygulama Becerilerinin Dogrudan Goézlenmesi

Litfen Seciminizi Yapiniz

Donem 1-2-3 O
Donem 4-5 O
Donem 6 O
Asistan Egitimi O
Lisanslstl Egitim O

360 Derece Degerlendirme

Litfen Seciminizi Yapiniz

Donem 1-2-3 O
Dénem 4-5 O
Donem 6 O
Asistan Egitimi O
Lisansilstu Egitim O

Gelisim Dosyasi

Litfen Seciminizi Yapiniz

Donem 1-2-3 O
Dénem 4-5 O
Donem 6 O
Asistan Egitimi O
Lisanslstl Egitim O
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Krsa Cevaplh Yazih Yoklama

Litfen Seciminizi Yapiniz

D6nem 1-2-3 O
Donem 4-5 O
Donem 6 o
Asistan Egitimi O
Lisansustu Egitim O

Colkktarn Secwmeli Testler
Lutfen Seciminizi Yapimz
Donem 1-2-3
Donem 4-5
Donem 6

Asistan Egitimi

00000

Lisansustu Egitim

Kilit Nolktalar Testi
Litfen Segiminizi Yapiniz
Donem 1-2-3
Donem 4-5
Donem 6

Asistan Egitimi

00000

Lisanslustu Egitim

Krsa Vaka
Litfen Segciminizi Yapiniz
Donem 1-2-3
Donem 4-5
Donem 6

Asistan Egitimi

00000

Lisansldstu Egitim
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Mini Klinik Degerlendirme Smavlarr (Mini-KEDS)

Liitfen Segiminizi Yapiniz

Donem 1-2-3 O
Donem 4-5 O
Donem 6 O
Asistan Egitimi O
Lisansistl Egitim O

Klinile Calismalarin Degerlendirilmesi

Liitfen Secgiminizi Yapiniz

Donem 1-2-3 O
Donem 4-5 O
Donem 6 O
Asistan Egitimi O
Lisansustu Egitim O

Kontrol Listeleri

Liitfen Secgiminizi Yapiniz

Donem 1-2-3 O
D&nem 4-5 (@)
Donem 6 O
Asistan Egitimi O
Lisansiistlu Egitim O



Karne(Seyir Defteri)

Donem 1-2-3

Donem 4-5
Donem 6

Asistan Egitimi

Lisanslstl Egitim

2. BOLUM
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Litfen Seciminizi Yapiniz

0

000 O

Asagida verilen alternatif dlgme ve degerlendirme araglan hakkmmda ne derece bilgiye

sahip oldugunuzu disiinidyorsunuz?

Yeterli

Objektif

Yapilandinimis Klinik O
Sinavlar (OSKE)

Mini Klinik

Degerlendirme 0O
Sinavlar (Mini-KEDS)

Uzun Vaka

Kisa Vaka

Uygulama
Becerilerinin
Dogdrudan
Gozlemlenmesi
Klinik Calismalarin
Degerlendirilmesi
360 — Derece
Degerlendirme

Kontrol Listeleri

Gelisim Dosyas|
(Portfolyo)

O O O O O

Karne (Seyir Defteri)

Kismen Yeterli

O

O OO0 O O

Yetersiz

O

O O O O O
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Asagida verilen geleneksel dlgme ve degerlendirme araglan hakkinda ne derece bilgiye
sahip oldugunuzu dilgiiniyorsunuz? *

Yeterli Kismen Yeterli Yetersiz

Sozl(i Sinavlar

Yazili Yoklamalar

Kisa Cevapl Yazill
Yoklamalar

Coktan Segmeli

o O O O

o) 0
o) 0
o) 0
9 0

Testler

Gok Segenekli
Eslestirme Sorulari

Kilit Noktalar Testleri
(KNT) 0 0 0

O
O
O

Ogrencilerinizin deerlendirilmesinde, agagidaki geleneksel dleme ve degerlendirme
tekniklerini ne dleide kullanmaktasimz? +

Gogu zaman Arasira Hichir zaman
S6z1ii Snavlar 0 0 o)
Yazili Yoklamalar 0 0 0]
ssﬁacni:?aprh Yazil 0 0 0
e 0 0 0
E;It;?ﬁizesktlnlrulan 0 0 O
Kilit Noktalar Testleri 0 0 0

(KNT)
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Alternatif dlgme ve degerlendirme araglarmm tip egitiminde gerekliligi ile ilgili
diigiinceniz nedir!

Gerekli Kismen Gerekli Gereksiz Fikrim Yok

Objektif
Yapilandirilmis
Klinik Sinavlar O O O O
(OSKE)
Mini Klinik
Degerlendirme
Sinavlar (Mini- O 0 0 0
KEDS)
Uzun Vaka 0 0 0 0
Kisa Vaka 0 0 0 0
Uygulama
Becerilerinin
Dogrudan O 0 0 0
Gozlemlenmesi
Klinik
Calismalarin 0O 0 0 0
Degerlendirilmesi
360 - Derece
Degerlendirme O 0 0 0
Kontrol Listeleri 0O 0 0 0
Geligim Dosyasl
(Portfolyo) 0 0 0 0
Karne (Seyir

(5 0 0 0 0

Defteri)



