Tiirk Aile Hek Derg 2004; 8(1): 41

{ Editére Mektup }

Devlet Egitim Hastanelerinde Aile Hekimligi ihtisasi:

Onemli Egitim Farkliliklar

Saymn Editér,

Ulkemizde, 1985 yilindan beri devlet egitim hastanele-
rinde aile hekimligi ihtisasi verilmektedir. Bu giin dort ili-
mizde (Ankara, Istanbul, Izmir, Adana) ihtisas veren hasta-
nelerin sayis1 on bire ulagmistir. Yine bu hastanelerde bu-
lunmayan baz1 klinikler i¢in bagka hastanelere staja gidildi-
8i i¢in, Saglik Bakanlig1’nin aile hekimligi ihtisasi i¢in kul-
lanilan hastane say1s1 yirmiye ulasmaktadir. Egitime katilan
hastane sayisinin fazlalig1 aslinda ne denli genis bir koordi-
nasyonun da gerektigini gostermektedir. Staj alinan klinik-
lerin fazlalig1 ve tam bir koordinasyonun yapilamamasi,
stajlarda alinan egitimde farkliliklara neden olmaktadir. Bu
farkliliklar pratik ya da teorik nitelikte olabilmektedir.

Bu on hastanedeki egitim olanaklarinin giiniimiizdeki
durumu hakkinda goriis elde edebilmek ve gelecek icin ip
uclar1 edinebilmek icin, bir anket ¢caligmast ile, bu hastane-
lerden ihtisas almis olan yetmis iki aile hekiminin, egitim
stiregleri ile ilgili goriigleri alind1. Caligmaya, daha giincel
kosullarin olarak saptanabilmesi i¢in, 1998 ile 2000 y1l1 ara-
st mezunlar alindi. Katilanlardan alinan bilgilere gore; aile
hekimligi koordinatdrliiklerinde en fazla i¢ hastaliklar: kli-
nik sefleri gorevlendirilmektedir. Dort hastanede koordina-
toriin aile hekimlerine yonelik ilgisinin yeterli, alt1 hastane-
de az oldugu, baghekimin ilgisinin tiimiinde yetersiz oldugu
ifade edilirken, staj siralarinin kesin olmadig1, asistanin bu
siralamaya etki edebildigi goriilmiistiir. Aile hekimlerine
yonelik seminerlerin dort hastanede yeterli, dort hastanede
az oldugu goriilmiistiir. Aile hekimleri arasindaki iletisim
dort hastanede yeterli iken, alt1 hastanede az olarak yorum-
lanmistir. Uzmanlik tezleri en fazla i¢ hastaliklari, en az psi-
kiyatri kliniklerinden alinmaktaydi.

Her stajdaki; klinikteki hasta takip olanagi, klinik nobet,
poliklinik caligmasi, acil poliklinik, klinikle ilgili seminer-
makale sunumu, klinik i¢i rotasyon, klinikle ilgili tibbi giri-
simler, ortalama yanitlardan kaginilmasi amaci ile, dortli
Likert 6l¢egi ile degerlendirildi. Yok 0, az 1, yeterli 2, cok
3 olarak puanlandirildi. Yukaridaki degiskenleri en fazla
puan alan staj, ayn1 zamanda en yogun gegen olarak kabul
edildi. En yogun gecen staj cocuk hastaliklar1 ve i¢ hastalik-
lar1, en az yogun gecen staj genel cerrahi ve psikiyatri ola-
rak bulunmustur. Ankete katilanlara, staj aldiklar1 klinikler-
deki egitimden memnuniyetlerini 0’dan 3’e kadar puanla-
malart istendiginde, en yiiksek puanlari i¢ hastaliklari ve ¢o-
cuk hastaliklari, en diisiik puanlar ise genel cerrahi ve ka-
din hastaliklar1 almigtir. Bu sonug, asistanlarin yogun egitim

yiikiiniin zorlugundan olumsuz degil olumlu bir yonde etki-
lendiklerini ve bu yogunlugun egitimleri igin yararli oldu-
gunu diisiindiikleri yorumunu akla getirmektedir. Bu ba-
kimdan, i¢ hastaliklar1 ve ¢ocuk hastaliklari en yogun egiti-
mi verirken, en az yogunlukta egitim olanaklari olan genel
cerrahi ve psikiyatri kliniklerinde teorik ve pratik egitimin
arttirllmasinin gerekliligi ortaya ¢ikmaktadir.

I¢ hastaliklar1 staji en yogun Sisli Etfal ve Haseki hasta-
nelerinde, cocuk sagligi ve hastaliklari staji en yogun Sisli,
Kartal ve Ankara hastanelerinde, genel cerrahi staji en yogun
Haydarpasa Numune, Sisli Etfal, Ankara Trafik, Ankara ve
Taksim hastanelerinde, kadin hastaliklar1 ve dogum staji en
yiiksek Sisli Etfal ve Izmir Atatiirk hastanelerinde, psikiyatri
staj1 en yogun olarak Izmir Atatiirk ve Ankara SSK hastane-
lerinde verilmektedir.

I¢ hastaliklar1 kliniklerinin en yogun ozellikleri; hasta ta-
kip olanagi, klinik nobetler ve klinik seminerlerdir. Cocuk
hastaliklarinin en yogun o6zellikleri; poliklinik, acil polikli-
nik, klinik i¢i rotasyonlar ve klinikle ilgili tibbi girigsimlerdir.
Genel cerrahi kliniklerinde en az yogunlukta olan ozellikler;
hasta takip olanagi, poliklinik ve klinik i¢i rotasyonlardir.
Psikiyatri kliniklerinin en az yogunluktaki ozellikleri; klinik
ndbet, acil poliklinik ve klinikle ilgili tibbi girisimlerdir.

Hastanelere gore klinik i¢i tibbi girigim ve rotasyonlarda
da onemli farkliliklar vardir. Bazi hastanelerde, kadin has-
taliklar1 stajinda, obstetrik ultrason uygulamasi yapilabilir-
ken, bazilarinda yeterli tibbi girisim sayisina ulagilamamigsa
yeterlilik vermek i¢in, bir merkeze gonderilip tamamlan-
mast istenmektedir. Bazi hastanelerde i¢ hastaliklar1 staji
sirasinda kardiyoloji rotasyonu yapilabilmektedir.

Bu calismadan elde edilen bilgiler bize; hastanelerdeki
Aile Hekimligi Koordinatorliiklerinin, klinikler arasi iletigim
ve klinik i¢i egitimlerde daha fazla etkili olmasinin, egitim
iceriginde genel hatlariyla da olsa bir standarda ulagsmanin,
egitim konusunda uygulanan olumlu 6rneklerin yayginlas-
tirllmasinin uygun ve gerekli oldugunu gostermektedir.
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