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OzZET

EGITIM ARASTIRMA HASTANELERI iLE UNIVERSITE HASTANELERINDE TIBBI
PATOLOJi UZMANLIK EGITiMi ALAN TIPTA UZMANLIK OGRENCILERININ EGITiM VE
CALISMA KOSULLARI ARASINDAKI FARKLARIN BELIRLENMESI

Amag: Bu galisma Turkiye genelinde patoloji uzmanlik egitimi veren Universite ve
egitim arastirma hastanelerindeki egitim ve c¢alisma kosullarinin degerlendiriimesi ve elde

edilen veriler 1s1ginda patoloji uzmanlik egitimine katkida bulunmayi amaclamaktadir.

Gere¢ ve Yontem: Arastirmamiza 137’si Universite, 82’si Universitede digi
kurumlarda egitim alan toplam 219 tipta uzmanlhk 6égrencisi katilmistir. Anket bir kismi agik
uclu, 35 soru ve ¢ bolimden olusmaktadir. Katilimcilara anket elektronik ortam araciligiyla
ulastinimistir.

Anket sonuglari SPSS 22.0 paket programi ile analiz edilmistir. Veriler ortalama,
standart sapma, sayi ve yuzde dagilimi ile 6zetlenmigtir. Sayimla belirtilen degiskenler Ki
Kare Testi ile, dlgumle belirtilen degiskenler normal dagihma uygunluk durumuna gore t
Testi ya da Mann Whitney U Testi ile degerlendirilmigtir. Anlamlilik dizeyi p<0.05 kabul
edilmigtir. Istatistiksel analiz yapilirken egitim kurumlarini, Universite ve diger kurumlar
(egitim arastirma hastanesi, vakif Universitesi ve afili Universiteler) olarak iki baglikta

toplanmistir.

Bulgular: Katiimcilarin 172" si (%65.6) kadin, 47’ si (%34.4) erkektir, yas
ortalamasi 28,8+2,3 yildir (en kiglk 25, en buyuk 37 yag). Uzmanlik tercih siralamasina
gore en cok ikinci siradadir (%11.5).

Egitim ve arastirma hastanelerindeki egitici kadronun yetersiz olusu, egitimde
egitici niteligi bulunmayanlarin egitimde yer aliyor olmasi, egitim slresinin ve bazi
kurumlarda vaka sayisinin az olmasi egitimi etkileyen olumsuz parametrelerdir. Tibbi patoloji
egitimi boyunca uzmanlik 6grencilerinin kendilerini eksik hissettikleri konular, sitopatoloji,
hematopatoloji, néropatoloji, nefropatoloji ve kemik-yumusak doku patolojisidir (p<0.001).
Kurumlar, Ki-kare testi ile uzmanlk &égrencilerine verilen egitimin memnuniyeti yoninden
degerlendirildiginde kurumlar arasinda anlamh fark bulunmustur (p<0.02). Universitedeki
uzmanhk 6grencileri aldiklari egitimden %71 memnun iken, diger kurumlardaki memnuniyet
orani %29 dur. Gunlik mikroskop basi egitim icin ayrilan sire, makroskopik inceleme igin
ayrilan slre, akademisyen olma istegi ve yeterlilik hissi agisindan kurumlar arasinda anlamli

fark bulunmamistir.
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Sonug: Tibbi Patoloji uzmanlik &grencilerinin  egitimi, asistan gdzuyle
degerlendirilmis olup egitimin standart olmadigi sonucuna ulasiimistir. Asistanlarin eksik
olduklari konularda rotasyon yapmasi, egitime ayrilan sirenin ve nitelikli olgu sayisinin
arttirlmasi ile yeterlilik hissinin olusmasi saglanmalidir. Ayrica tibbi patoloji uzmanlik egitimi,

egitici niteligi bulunan kisiler tarafindan yuratiimelidir.

Anahtar Kelimeler: Tibbi patoloji uzmanlik &grencileri, egitim, egitim ortami,

calisma sartlari
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ABSTRACT

DETERMINATION OF DIFFERENCES BETWEEN IN EDUCATION RESEARCH AND
UNIVERSITY HOSPITALS TRAINING AND WORKING CONDITIONS OF SPECIALIZED
STUDENTS IN MEDICAL PATHOLOGY SPECIALIZATION

Objective: In this study, we compared the training and working conditions in
pathology residency between the universities and research hospitals in Turkey. The aim of

this study is to contribute to the pathology specialty training in the light of the obtained data.

Method: A total of 219 residency physician from 137 universities, 82 university and
non-university institutions participated in our study. The survey has 35 questions and
diveded to three parts, some of which are open-ended. The questionnaire was delivered to

the participants via electronic media.

The results of the survey were analyzed with SPSS 22.0 package program. Data are
summarized with mean, standard deviation, number and percentage distribution. The
variables indicated by counting were evaluated with Chi-Square Test and t-test or Mann-
Whitney U test were used for the variables specified by the measurement. Significance level
p <0.05 was accepted. In the statistical analysis, educational institutions, universities and
other institutions (education research hospital, foundation university and affluent

universities) were collected under two headings.

Results: Of the participants, 172 (65.6%) were female and 47 (34.4%) were male.

Pathology specialty was preferred in the second most preferred position (11.5%).

The inadequacy of the educational staff in the education and research hospitals,
tunqualified educators, the duration of training and the low number of cases in some
institutions are the negative parameters that affect the education. cytopathology,
hematopathology, neuropathology, nephropathology and bone-soft tissue pathology training
is insufficient during the training of residency physicians. (p <0.001). When the institutions
were evaluated according to the chi-square test and the satisfaction of the training given to
the specialization students, a significant difference was found between the institutions (p
<0.02). While the university students are satisfied with the education they receive, the
satisfaction rate in other institutions is 29%. There was no significant difference between the
institutions in terms of the time allocated for daily microscope training, the time allocated for

iX



macroscopic examination, the desire to become an academician and the sense of

competence.

Conclusion: The education of pathology speciality was evaluated by residency
physicians and it was concluded that education was not standard in instutions. It should be
ensured that assistants perform rotation on the subjects they are missing, the time allocated
to education and the number of qualified cases increase the sense of proficiency. In

addition, medical pathology specialty training should be carried out by educators.

Keywords: Medical pathology specialty students, education, training environment,

working conditions



1. GIRiS

Avrupa, Amerika ve Ulkemizde tip egitiminin tarihsel gelisiminde pek cok katkisi
bulunan Abraham Flexnerin, tip egitimi alaninda yaptigi ¢cok sayida c¢alisma ve bu
calismalar sonucunda yazdigi “Flexner raporu” tip egitiminin temelini olusturmaktadir (1).

Flexner, tip egitiminin temel bilimler ve klinik bilimler olarak ikiye ayrilmasinda da
onculik etmistir. Flexner raporu’nun etkisi mezun olan hekimlerin niteliklerini tartismasiyla
kalmamis gunumizdeki akreditasyon calismalarinin temelini olusturmustur. Rapor ayni
zamanda tip egitiminin biyomedikal ve hastane-merkezli modele donlismesini de saglamistir
(2).

Tipta uzmanlk egitiminin temel amaci; toplumun ve hastalarin ihtiyaclarina uygun
bicimde yanit verebilecek uzman hekimler yetistirmek ve hekimlerin nitelikli saglik hizmeti
vermesini saglamaktir (3).

Ulkemizde uzmanlik egitimi ile ilgili Tipta Uzmanhk Tuzugl, Saglk Bakanhg
tarafindan hazirlanmaktadir. Egitim muifredatinin belirlenmesi, bu programlarin uygulanma
sekilleri ve yillara gére diizenlenmesi, mesleki bilgi, tutum ve davranis edinme ve bunlarin
surekliligini saglama gibi uzmanlik egitiminin vazgecilmez unsurlari 6gretim Uyeleri, egiticiler,
Tark Tabipleri Birligi ve Uzmanlk Dernekleri gibi sivil toplum o6rgitlerinin g¢abasi ile
yurattlmektedir (4).

Ulkemizde son yillarda tipta uzmanlik egitiminin standardizasyonu ve iyilestirme
calismalarina 6nem verilmektedir (5).

Bu tez calismasinda Turkiye genelinde patoloji uzmanhgi egitimi veren Universite ve
egitim arastirma hastanelerinde egitim alan tipta uzmanhk 6grencilerinin egitim ve ¢alisma
kosullari arasindaki farklilari belirlemek, egitim gérdikleri ortamdan memnuniyet dizeylerini
O0lgmek ve bu memnuniyeti etkileyen faktorleri belirlemek hedeflenmistir. Elde edilen
sonuglar isiginda Tibbi Patoloji uzmanhk egitimi ile ilgili o©nerilerde bulunmayi

amaclamaktadir.



2. GENEL BILGILER

2.1 Tip Tarihi

2.1.1 Tip Egitimi Tarihgesi

Egitimci Abraham Flexner’in 1907°de Amerika Birlesik Devleti (ABD) ve Kanada'daki
tip fakiltelerini ziyaret ettikten sonra, Ocak 1909-Nisan 1910 arasindaki 18 aylik slrede
hazirladi§i  “Flexner Raporu” tip egitiminin tarihsel gelisimini, okullardaki egitim
programlarini yansitmakta ve ayrica tip egditiminin gelisimi igcin Oneriler sunmaktadir.
Raporda tip egitiminin standart olmadigi, egitim programlarinin igeriklerinin belirli olmadigi,
on kosul tasimayan ¢ok sayida kurum tarafindan egitim verildigini belitmekte ve bunlara
yonelik onlemlerin alinmasi gerektigini vurgulanmaktadir (6). 1873 yilinda Amerika'da
kurulan John Hopkins Universitesi Tip Fakultesi (JHUTF) tip egitimi agisindan belirtilen
sakincalari gidermeyi amaclamistir. Kurulusundan itibaren tip egditimi alaninda benzersiz
standartlar uygulamis, fakllteye kati giris kosullari getirmis, yatak basinda ve kuglk
siniflarda egitim yani sira laboratuar ve staj uygulamalar ile egitimi pekistirmistir. Ayrica
dgrencilere sik sik sinav uygulanmigtir (1).

Ayni dénemlerde American Medical Association (AMA) da Amerika’daki tip egitimine
iliskin calismalarini surdirmekteydi. 1847’de kurulan AMA’nin hedefi, toplumun saglik
dizeyini ylkseltecek hekimlerin yetistiriimesi icin egitim standartlari belli olan ve etik
kurallara uyan bir tip bilimi gelistirmekti (7).

Flexner'in Avrupa’da yaptigi geziler sonrasinda degerlendiriimesinde kullandigi temel
kriterler:

« Ogrenciler (nasil ve hangi kriterler ile segildigi, devam durumlari)

* Egitim programi (standart bir egitim programinin varhgi)

* Egiticilerin dzellikleri (sayisi, bolimlere goére dagilimi, tam zamanh ¢alisma sayisi gibi)
* Fakultenin/okulun kalitesi

 Laboratuar olanaklari

* Klinik olanaklar

» Egitim sekli

* Finans

* Yonetim

Ondokuzuncu ylzyillda Flexner‘le egitimin igerigini olusturan tip bilimi alanindaki
degisimler yani sira, 6grenme ve 6gretim alanindaki degisimler de tip egitiminde surekli bir
gelisim ve yenilenme saglanmistir. Amerika’da bu gelismeler devam ederken, bir yandan tip
okullari tum dinyada kurulmaya ve hizla gcogalmaya baslarken diger yandan ise yeterli

laboratuar ve egitim kosullarini saglayamayan Universiteler de kapanmaktaydi (8).



ideal standartlara goére égrenci Universiteye giris icin dncelikli olarak bir yiiksekokulu
bitirmeliydi. Ardindan ilk yil kimya, fizik ve biyoloji iceren programlar olmak Uzere bes yillk
bir streci tamamlamaliydi. Dort yil olarak belirlenen tip egitiminin ilk iki yili laboratuarda, son
iki yili hasta bagi egitimde gecirilmeli ve mezuniyetin ardindan bir yillik “intérnluk donemi”
hedeflenmekteydi. Bunlarin gecerliligi ve uygulanmasi zaman gerektirdiginden “minimum
standart” olarak yuksekokul egitimini tamamlamis 6grencilerin kabul edildigi dort yillik tip
egitimi 6nerilmekteydi (9).

Yirminci ylzyila gelindiginde ise tip fakiltelerinde egitimin éneminin anlasiimasiyla,
hekimlik egitiminde dnceden siregiden mesleki (muayene, laboratuar vs.) 6grenme sirecine
egitimin de eklenmesi gerektigi gortisine variimistir (10). Bu géris sonrasinda ise usta-girak
iliskisine ilaveten 06gretici-d6grenen kavrami ortaya konulmustur. Bunun (zerine tip
okullarinda egitim konulari ele alinmig ve her tip okulunda egitimle ilgili birimler
olusturulmaya baslanmistir. ilk olarak 1958 yilinda Case Western Reserve Universitesi’nde
(ABD) tip egitimi bdlimi kurulmustur. Daha sonra, 1959 yilinda Chicago‘daki lllinois
Universitesi (ABD) ve Virginia Tip Okulu (ABD) tip egitimi vermeye baslamistir. Avrupa‘da
ise ilk tip egitimi bélimi, 1973 yilinda Dundee Universitesi'nde (iskogya), 1977 yilinda

Maastricht Universitesi’'nde (Hollanda) agilmistir (11).

2.1.2 Tiirkiye’deki Tip Egitimi

Osmanli imparatorlugu‘nda ise usta-girak iliskisi seklinde hekim egitimi veriimekteydi
ve sistemli bir tip egitimi bulunmamaktaydi. imparatorlugun kurulmasi, biyiimesi nedeniyle
zamanla artan hekim ihtiyacini kargilamak tzere daha yapilandiriimis bir egitim sistemine
gecilmistir. Osmanl doéneminde ilk tip egitimi 1399 yilinda Bursa‘da Yildirm Beyazit
Darussifasi icinde kurulan Dardltip’ta verilmistir.

Tasra ve kirsal kesime hekim gonderebilmek amaciyla 1867 yilinda ilk sivil tip okulu
olan “’Mekteb-i Tibbiye-i Mulkiye” kurulmustur. 1908 yilinda sivil tip okulunun basina Dr.
Cemil Pasa’nin getiriimesiyle birtakim dizenlemeler yapiimis ve sonrasinda okulun adi
fakllteye donusturulerek ilk Tip Fakiltesi kavrami 14 Kasim 1908 tarihinde kabul edilmistir.
Cumbhuriyet Donemi‘nde gergeklestirilen Universite reformuyla 1 Kasim 1933 tarihinde
istanbul Universitesi ilk ve tek (iniversite olmasinin yani sira, tip fakiiltesi de ilk ve zamanin
tek tip fakuiltesi olmustur (12).

Ulkemizde 1963 yilinda Hacettepe Universitesi Tip Fakiltesinin (HUTF) agiimasiyla
birlikte tip egitiminde ilk degisimler ortaya ¢ikmistir. Yeni acgilan tip fakiltesiyle birlikte egitici
merkezli, organ-sistem temelli entegre egitim programi uygulanmaya baglamigtir. Daha
sonraki yillarda agilan birgok tip fakultesi igin bu egitim modeli 6rnek olmustur (13).

Bu tarihten sonra Turk tip egitiminde tip fakilteleri programlarinda degisiklikler

yapilmaya baglanmigtir. Egitim programlarinin iyi ve Kkotu vyanlar, icerikleri ve tip
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faklltesinden mezunlardan beklenen vyeterlilikler tartisiimaya ve degerlendiriimeye
baslanmistir. Fakdlteler tek bir yaklasim yerine farkh yaklagimlarin birlikte kullanildigi karma
yaklasimlari, amagclari ve olanaklari kullanmaya baglamiglardir. Tim diinyada oldugu gibi tip
fakulteleri icin de tip egitimi alaninda c¢alismalar ve yenilikler yapan 6zel birimler

olusturulmaya basglanmigtir.

2.1.3 Turkiye’de Uzmanlik Egitim Siireci

Osmanli déneminde tip doktorlarinin uzmanlik egitimi ve uzmanlik Unvanlarini
dizenleyen genel bir uygulama yer almamaktaydi. Tlrkiye‘de tip egitimi sonrasi uzmanlik
egitiminde ilk olarak 1929 yilinda “Tababet ve ihtisas vesikalari hakkinda nizamname” ile
hekimlerin U¢ alan Uzerinde uzmanlik egitimi alabilecekleri hikmu baglanmistir. Bu alanlar
klinik uzmanliklar, laboratuvar uzmanliklari ve koruyucu hekimlik (hifzissihha) olarak
belirlenmigtir. Klinik uzmanliklar kendi icinde dokuz, laboratuvar uzmanliklari ise bes gruba
ayrilmistir. Uzmanlik sireleri koruyucu hekimlik (hifzissihha) icin doért yil, i¢ hastaliklari ve
genel cerrahi icin Gg yil, tim diger uzmanliklar icin ise iki yil olarak belirlenmistir. Genel bir
kural olarak hekimlerin hifzissihha uzmanhgi icin mezuniyetlerinden sonra g yil, dahiliye ve
genel cerrahi uzmanligi icin iki ve diger uzmanliklar igin ise bir buguk yil sonra sinava
girmelerine izin verilmesiyle sahadaki hekim acigi kapatilmaya caligiimigtir (14).

24 Temmuz 1947 tarihindeki Bakanlar Kurulu karari ile yeni bir uzmanlik tuzugu
(Tababet Uzmanlik Belgeleri Hakkindaki Tuzik) yayinlanmistir (15). Bu tuzukte bir
oncekinden daha genis kapsamda olmak Gzere klinik ve laboratuar uzmanliklari toplamda
yirmi iki farkli uzmanlik alanina ayrilmistir. Boylece sekiz yeni uzmanlik alani dahil edilirken,
fiziksel tip ve rehabilitasyon ile koruyucu hekimlik (hifzissihha) uzmanliklar kaldiriimigtir
(13).

3. Tibbi Patoloji ve Uzmanlik Egitim Programi

3.1 Patoloji Nedir?

Patoloji hastaliklarin nedenlerinin ve olusum mekanizmalarinin arastirildigi, hastalikli
doku, organ ve vicut sivilarinin makroskopik, mikroskopik ve molekiler diizeyde incelendigi
bir bilim dalidir. Cerrahi Tip Bilimleri icerisinde yer alan Tibbi Patoloji, temel tip bilimleri ile
klinik bilimler arasinda képri goérevi gérmektedir (17).

Glnlik pratik uygulamada tibbi patoloji uzmanlar tani koymanin yani sira tedaviyi
yonlendiren prognostik ve prediktif kriterlerin belirlenmesi ve dolayisiyla tedavinin
sekillendirilmesinde kritik bir rol oynar. Bu amagla; makroskopik ve mikroskopik inceleme yani

sira klasik yontemler olan histokimyasal, immunhistokimyasal ve elektron mikroskobik
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inceleme yéntemlerini kullanir. Ginimuzde molekiler, sitogenetik yontemler ve dijital patoloji

uygulamalari patoloji hizmetleri arasinda hizla vazgecilmez yerlerini almaktadir (18).

3.2 Tiirkiye’de Patoloji gelisim siireci

Ulkemizde ilk olarak, Hamdi Suat tibbiyeyi bitirdikten sonra 1899 yilinda, Almanya’ya
gonderilmis, dénemin 6nde gelen tip bilim adamlari ile ¢galismis, ¢ok degerli arastirmalarda
gérev almistir. Patolojide Alman ekoliinii 6grenen Hamdi Suat, 1904 yilinda Istanbul’a
dénmuis ve ilk olarak Gilhane’nin patolojik anatomi hocaligina atanmigtir. Daha sonra
Hamdi Suat Hocanin (niversiteden ayriimasiyla patolojik anatomi egitimi Prof. Philip
Schwartz ve Prof. Siegfried Oberndorfer tarafindan verilmis ve bu stirede ¢ok sayida égrenci
ve patolog yetistirmislerdir. Prof. Schwartz patolojik anatomi kirsislnin basina gecgmis,
ogrenci ve asistan egitiminde makroskobi, mikroskobi ve otopsi konusunda pratik
uygulamaya 6nem vermis, ayrica Turkiye’de 1942 vyilinda ilk klinikopatolojik derslerini
anlatmaya baslamistir.

Schwartz'in yaninda yetisen Besim Turhan, Minevver Yenerman, Talia Bali Aykan,
Sireyya Tanay, Bedrettin Pars, Kemal Akgider, ihsan Sikrii Aksel ve Perihan Cambel
Turkiye'nin ilk patoloji hocalari olmalarinin yani sira ¢ogu yerde patoloji kursulerinin
kurucular olmuslardir. Prof. Oberndorfer istanbul Universitesi Tip Fakiiltesinde 1937 yilinda
kurulan Genel Patoloji ve Deneysel Patoloji kiirsiisiine atanarak Sedat Tavat, Uveis Maskar,
Osman Saka, Sati Eser gibi patologlari yetistirmistir.

istanbul Universitesi Tip Fakdltesi ile Giilhane Askeri Tip Akademisinden yetisen
patologlar, Turkiye’nin ilk patoloji hocalari ve patoloji kirsulerinin kuruculari olmuglardir.

Gllhane Askeri Tip Akademisi’ ndeki gorevi sirasinda bir sire yurtdisinda egitim
goren Prof. Dr. Osman Nuri Aker, tlkemize Papanicolaou yontemini getirerek sitopatolojinin

onculigunit yapmistir (16).

3.3 Tiirkiye’de Patoloji Egitimi

Tip egditimini tamamladiktan sonra Tipta Uzmanlik Egitimi Giris Sinavinda (TUS)
patoloji bilim dalinda uzmanlik yapmak isteyenler tip fakiltesi hastaneleri ve egitim
arastirma hastanelerinde uzmanlik egitimi almaktadir (16).

Patoloji uzmanlk egitimi boyunca egitim ortami, detayli ve yapilandiriimis egitim
programi, stirece dahil olanlarin gérev ve sorumluluklari, 6lgme ve degerlendirme gibi tim
bilesenler belirlenmeli ve egitim programinda bulunan uzmanlik &grencilerine acik¢a
bildirilmig olmalidir. Patoloji uzmanlik egitimi veren bir kurumda Tipta Uzmanhk Kurulu
Muifredat Olusturma ve Standart Belileme Sistemi (TUKMOS) Tibbi Patoloji Uzmanlk
Egitimi Cekirdek Mifredat’’ na gore, egiticinin profesér ya da dogent olmasi, her bir uzmanhk

6grencisine en az bir egitici dismesi ve kurumda en az iki egditicinin olmasi 6nerilmektedir.
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Kurum igerisinde uzmanlk egitiminden sorumlu en az bes yillik egitim deneyimi olan veya
Patoloji Dernekleri Federasyonu (PDF) yeterlilik belgesine sahip en az bir adet kurum igi
egitim sorumlusu olmalidir.

PDF Egitim Komisyonunun baslattigi ve sonrasinda Tibbi Patoloji Yeterlik Kurulunun
surdirddgd uzmanlk egitim programi calismalari, Tipta Uzmanlik Egitimi Yénetmeligi'nin
getirdigi mevzuat 1s1ginda guincellenmis, TUKMOS Tibbi Patoloji Komisyonu ¢alismalari ile
esgudumli olarak sdrdurilmustir.  Patoloji Cekirdek Egitim Mdifredati TUKMOS sanal
ortaminda yer almaktadir. Bu program ile uzmanlik egitiminin asgari kriterleri, egitim
hedefleri ve dizeyleri ile bu hedeflere ulasma yontemleri belirlenmistir. Tibbi Patoloji Yeterlik
Kurulu Yuritme Kurulu, TPYK Egitim Programlarini Gelistirme Komisyonu, PDF Y&netim
Kurulu ve PDF Calisma Gruplari, TUKMOS Tibbi Patoloji Komisyonu isbirligi ile kapsamli bir

egitim programi hazirlanmigtir.

3.4 Egitim Programinin Amag ve Hedefleri

3.4.1 Amag

Tibbi Patoloji Uzmanlk Egitim Programinin amaci kanita dayali tip, iyi hekimlik
ilkeleri ve uluslararasi standartlar ¢ergevesinde, hastaliklara yol agan nedenleri, bunlarin
doku ve organlari etkileme bigimlerini ve olusturduklari morfolojik degisiklikleri inceleyerek
tani koyabilmek ve tedaviyi sekillendirmek icin gerekli yetkinliklerle donanmis, ayrica tim bu
alanlarda yasam boyu 6grenme, motivasyon, aliskanlik, davranis ve tutum kazanmis patoloji

uzmani yetistirmektir.

3.4.2 Hedefler

- Hastaliklarin olus mekanizmalarini bilen ve bu mekanizmalar sonucunda ortaya
cikan yapisal degisiklikleri doku ve hicre dizeyinde tanima yetisine sahip olan

- Patolojik veriler ile klinik bilgiyi yorumlayarak goérus olusturup klinisyen ve hastalara
konsultanlik yapabilen

- Tam donanimh bir patoloji laboratuvarinin kurulmasi, igletiimesi, denetimi ve
yonetimi konularinda bilgi ve beceri kazanmis, gincel teknolojileri kullanabilen

- Arastirma yontemleri ve veri analizi konularinda bilgili, arastirma sonuglarini
yorumlayabilen

- Bilgisini ekip arkadaslarina aktarabilen ve yasam boyu slrekli mesleki gelisim
(surekli tip egitimi) etkinliklerinde aktif olarak yer alma bilincine ulagsmis

- lletisim becerileri, tibbi etik, yasal sorumluluk ve yikimliliikler, mesleki riskler

konularinda yeterli bilgi ve beceri dizeyine erismis



- Toplumsal sorumluluklarinin bilincinde, katilimci ve ¢agdas bilim insani niteliklerine

sahip patoloji uzmanlari yetistirmektir.

3.5 Uzmanlik egitim programi genel yapisi

3.5.1 Egitim Suresi

Uzmanlik egitiminin tamamlanmasi i¢in glincel mevzuat cgergcevesinde sart olan
bilesenleri (tez, sure, yetkinlikler listesi, bitirme sinawvi) igerir.

Uzmanlik égrencilerinin gincel uzmanlk mevzuati ¢cergevesinde 4 yil olan egitim
sureleri boyunca en az Avrupa Uzman Hekimler Birliginin (UEMS) Patoloji Yeterlilik
Kurulunun belirledigi asgari standartlarda materyal gérmeleri saglanir. Buna gore, egitim
suresi boyunca bir uzmanlik 6grencisi en az 8.000 patoloji materyali incelemelidir. Bunun
optimum dagilimi 5000 biyopsi (tim organ sistemlerine ait medikal ve cerrahi materyalleri
icermelidir), 3000 sitolojik inceleme seklinde olmalidir. Sitolojik materyallerin en az 1500°U
jinekolojik, 500’u de jinekoloji digi materyal seklinde olmalidir.

Ayrica iki ulusal/uluslararasi patoloji toplantisina katilmasi ve en az birinde sdzel
sunum yapmasi veya poster sunmasi beklenmektedir. Bu nedenle asistanlarin egitim
sureleri boyunca tezleri diginda birden fazla arastirmaya katilmasi tesvik edilmektedir.

Tibbi Patoloji Uzmanlk Egitimi baglangicinda, uzmanlik 6grencisinin akademik
danismani belirlenmelidir. Egitiminin ikinci yilinin baginda tez danigsmani, ikinci yilin sonunda
tez konusu belirlenmelidir.

3.5.2 Temel Yetkinlikler
Yetkinlik, bir uzmanin bir is ya da islemin gerektigi gibi yapilabilmesi icin kritik
deger tasiyan, egditim ve &gretim yoluyla kazanilip iyilestirilebilen, gdzlenip 6lculebilen,
Ozellikleri daha 6nceden tarif edilmis olan, bilgi, beceri, tutum ve davranislarinin toplamidir.
Yetkinlikler 7 temel alanda toplanmiglardir.
Bir uzmanlk dalindaki egitim sirecinde kazanilan bu yetkinlikler uyumlu bir sekilde
kullanilabildiginde yeterlilikten bahsedilebilir. Bu temel vyetkinlik alanlari asagida

listelenmigtir.

o Yonetici

. Ekip Uyesi

o Saglik Koruyucusu

. iletisim Kuran

o Deger ve Sorumluluk Sahibi
. Ogrenen ve Ogreten

o Hizmet Sunucusu



3.5.3 Klinik ve Girisimsel Yetkinlikler

Hizmet sunucusu olarak bir uzmanin, klinik ve girigsimsel yetkinliklere sahip olmasi
beklenmektedir.

Klinik yetkinlik, bilgiyi, kisisel, sosyal ve/veya metodolojik becerileri tibbi kararlar
konusunda kullanabilme yetenegidir. Girisimsel yetkinlik, bilgiyi, kisisel, sosyal ve/veya

metodolojik becerileri tibbi girisimler konusunda kullanabilme yetenegidir.

3.5.3.1 Klinik Yetkinlikler
Uzman Hekim asagida listelenmis klinik yetkinlikler ile egitimi boyunca edindigi diger
bltlnleyici temel ve girisimsel yetkinlikleri es zamanli ve uygun sekilde kullanarak uygular.
Beklenen yetkinlik diizeyleri sunlardir.
B: Bilir, aciklar
T: Bilir, aciklar, tani koyar
ETT: Ekip calismasi yaparak tani ve tedavide yar alir (konstlte eder)
Kidem 1: ilk 6 ay ile 1 yil, Kidem 2: Kalan egitim siiresini tanimlamaktadir.
Kullanilacak egitim yontemleri; yapilandiriimis egitim etkinlikleri (YE), uygulamali egitim

etkinlikleri (UE) ve bireysel egitim etkinliklerini (BE) icermektedir.



Tablo 1: Klinik yetkinlik

KLINIK YETKINLIK Diizey | Kidem | Yéntem
BAS VE BOYUN NAZAL KAVITE VE T 2 YE,UE,BE
HASTALIKLARI PATOLOJISI | PARANAZAL SiNUS

HASTALIKLARI

ORAL KAVITE VE T 2 YE,UE,BE

OROFARENKS

HASTALIKLARI

NAZOFARENKS T 2 YE,UE,BE

HASTALIKLARI

LARINKS VE HIPOFARINKS | T 2 YE,UE,BE

HASTALIKLARI

DIS ILE ILISKILI LEZYONLAR, | T 2 YE,UE,BE

CENE HASTALIKLARI

KULAK, BOYUN VE T 2 YE,UE,BE

TEMPORAL KEMIK

HASTALIKLARI

MAJOR VE MINOR TUKRUK | T 2 YE,UE,BE

BEZLERI HASTALIKLARI
ENDOKRIN HASTALIKLAR ADRENAL BEZ T 2 YE,UE,BE
PATOLOJiSI HASTALIKLAR

PARATIROID HASTALIKLARI | T 2 YE,UE,BE

TIROID HASTALIKLARI T 2 YE,UE,BE
URINER SISTEM MESANE, URETER, URETRA | T 2 YE,UE,BE
HASTALIKLARI PATOLOJISI | HASTALIKLARI

BOBREK KITLELERI T 2 YE,UE,BE

RETROPERITONEAL T 2 YE,UE,BE

KITLELERI
ERKEK GENITAL SISTEM PROSTAT HASTALIKLARI T 2 YE,UE,BE
HASTALIKLARI PATOLOVJISI

TESTIS HASTALIKLARI T 2 YE,UE,BE

PENIL LEZYONLAR T 2 YE,UE,BE




KLINIK YETKINLIK Diizey | Kidem | Yontem
NEFROPATOLOJI MEDIKAL BOBREK HASTALIKLARI | B 2 YE,UE,BE
KEMIK VE YUMUSAK KEMIK VE YUMUSAK DOKUNUN | T 2 YE,UE,BE
DOKU PATOLOIiSI GELISIMSEL, REAKTIF VE
ENFLAMATUAR HASTALIKLARI
KEMIK VE YUMUSAK DOKUNUN | T 2 YE,UE,BE
TUMORAL LEZYONLAR
JINEKOPATOLOVJI ENDOMETRIUM/MIYOMETRIUM | T 2 YE,UE,BE
LEZYONLARI
OVER LEZYONLARI T 2 YE,UE,BE
SERVIKS LEZYONLARI T 2 YE,UE,BE
TUBA UTERINA LEZYONLARI T 2 YE,UE,BE
VAJEN LEZYONLARI T 2 YE,UE,BE
VULVA LEZYONLARI T 2 YE,UE,BE
PEDIYATRIK VE PERINATAL HASTALIKLAR T 1 YE,UE,BE
PERINATAL
HASTALIKLAR
PATOLOIISI
PLASENTA HASTALIKLARI T 1 YE,UE,BE
COCUKLUK CAGINA OzGU T 2 YE,UE,BE
GELISIMSEL, GENETIK VE
METABOLIK HASTALIKLAR
COCUKLUK CAGINA OzGU T 2 YE,UE,BE
NEOPLASTIK HASTALIKLAR
COCUKLUK CAGINA OzGU T 2 YE,UE,BE
ENFLAMATUAR VE ENFEKSIYOZ
HASTALIKLAR
AKCIGER AKCIGER LEZYONLARI T 2 YE,UE,BE
HASTALIKLARI
PATOLOJiSI
PLEVRA LEZYONLARI T 2 YE,UE,BE
TIMUS LEZYONLARI T 2 YE,UE,BE
HEPATOBILIYER VE KARACIGER HASTALIKLARI T 2 YE,UE,BE
PANKREAS
HASTALIKLARI
PATOLOJiSI
SAFRA YOLLARI VE SAFRA KESESI | T 2 YE,UE,BE
HASTALIKLARI
PANKREAS HASTALIKLARI T 2 YE,UE,BE
SITOPATOLOJI iNCE IGNE ASPIRASYON T 2 YE,UE,BE

SITOLOJILERI
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KLINIK YETKINLIK Diizey | Kidem | Yontem
DERMATOPATOLOIJI DERININ GELISIMSEL, T 2 YE,UE,BE
METABOLIK, DEJENERATIF VE
ENFEKSIYON HASTALIKLARI
DERININ INFLAMATUAR T 2 YE,UE,BE
HASTALIKLARI
VEZiKULOBULLOZ T 2 YE,UE,BE
HASTALIKLAR
KOLLAGEN DOKU T 2 YE,UE,BE
HASTALIKLARI VE VASKULITIK
DERI LEZYONLARI
DERININ DIGER T 2 YE,UE,BE
NONNEOPLASTIK
HASTALIKLARI
DERiI TUMORLERI T 2 YE,UE,BE
GASTRO INTESTINAL SISTEM | OZEFAGUS HASTALIKLARI T 2 YE,UE,BE
HASTALIKLARI PATOLOJISI
MIiDE HASTALIKLARI T 2 YE,UE,BE
iINCE BAGIRSAK T 2 YE,UE,BE
HASTALIKLARI
APENDIKS HASTALIKLARI T 2 YE,UE,BE
KALIN BAGIRSAK VE T 2 YE,UE,BE
ANOREKTAL BOLGE
HASTALIKLARI
HEMATOPATOLOVJI KEMIK iLiGi LEZYONLARI T 2 YE,UE,BE
LENF DUGUMU LEZYONLARI | T 2 YE,UE,BE
DALAK LEZYONLARI T 2 YE,UE,BE
KARDIYOVASKULER SISTEM KARDIYOVASKULER SISTEM | T 2 YE,UE,BE
HASTALIKLARI PATOLOJISI HASTALIKLARI
MEME HASTALIKLARI MEME HASTALIKLARI T 2 YE,UE,BE
PATOLOJISI
OFTALMOPATOLOJI GOZ VE ADNEKSLERIN T 2 YE,UE,BE
HASTALIKLARI
TRANSPLANTASYON TRANSPLANTASYON T 2 YE,BE
PATOLOJiSI PATOLOVJISI
NOROPATOLOJi SANTRAL SINIR SISTEMI VE T 2 YE,UE,BE
SELLAR BOLGE
HASTALIKLARI
PERIFERIK SINIR SISTEMI T 2 YE,UE,BE
HASTALIKLARI
NOROPATOLOJi MEDIKAL PERIFERIK SINIR T 2 YE,BE
HASTALIKLARI
MEDIKAL KAS HASTALIKLARI | T 2 YE,BE
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3.5.3.2 Girigsimsel Yetkinlikler

Uzman Hekim asagida listelenmis girisimsel yetkinlikler ile egitimi boyunca edindigi

diger butunleyici “temel yetkinlikleri” es zamanli ve uygun sekilde kullanarak uygular.

Duzeyler asagidaki skalaya gore belirlenir.

1: Girigsimin nasil yapildig1 konusunda bilgi sahibi olma ve bu konuda gerektiginde agiklama

yapabilme duzeyini ifade eder.

2: Alt yapinin uygun oldugu durumda, kilavuz veya yodnerge esliginde veya gbézetim ve

denetim altinda bu girisimi yapabilme dizeyini ifade eder.

3: Karmasik olmayan, sik gorilen tipik olgularda girisimi uygulayabilme duzeyini ifade eder.

4: Karmasik olsun veya olmasin her tir olguda girisimi uygulayabilme dizeyini ifade eder.

Tablo 2: Girisimsel yetkinlik

OLGU YONETIMi

PATOLOJIK MATERYALIN
ALINMASINDA VE
LABORATUVARA

ULASTIRILMASININ YONETIMi

YE,UE,BE

MATERYALIN KAYDI VE BOLUM
ICI YONLENDIRILMESI

YE,UE,BE

MAKROSKOPIK INCELEME VE
ORNEKLEME

YE,UE,BE

GEREKLI LABORATUVAR
YONTEMININ SEGiMi

YE,UE,BE

KLINIK BILGILERE ERISIM

YE,UE,BE

MIKROSKOPIK DEGERLENDIRME

YE,UE,BE

UYGUN EK INCELEMENIN SEGIiMi

YE,UE,BE

PATOLOJi RAPORU YAZMAK

YE,UE,BE

KONSULTASYON SURECININ

YE,UE,BE
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YONETIMI
TIBBi OTOPSI YE,UE,BE
INTRAOPERATIF YE,UE,BE
KONSULTASYON (FROZEN)
PANIK TANI/ACIL DURUM YE,UE BE
SURECININ YONETIMI
TANISAL , PROGNOSTIK VE YE,UE,BE
PREDIKTIF(HEDEFE YONELIK
TEDAVI) MOLEKULER
PATOLOJIK PARAMETRELERIN
BELIRLENMES]
MOLEKULER PATOLOUJIK YE,UE,BE
TESTLERIN UYGULANMASI
MOLEKULER PATOLOJIK YE,UE,BE
PARAMETRELERIN PATOLOJI
RAPORUNA ENTEGRASYONU
YONETIM ILE iLGILI PATOLOJI LABORATUVAR YE,UE,BE
GOREVLERI KURULUMU
LABORATUVAR KALITE KONTROL YE,UE BE
SURECI
ARSIVLEME YE,UE,BE
MALZEME VE CIHAZ ALIMI YE,UE,BE
GUVENLIK TEDBIRLERININ YE,UE,BE
ALINMASI
PATOLOJI LABORATUVARINDA YE,UE,BE
ATIK YONETIMI
PERSONELIN MESLEK IGI EGITIMI YE,UE,BE
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3.5.4 Yatay Program Onerisi

Dért yil sliresince bir asistanin yillara gére almasi gereken egitim ve kazanacagi
yetkinlikler igin agagida sunulan yatay program 6énerisi HUTF Tibbi Patoloji Anabilim Dali
(AD)na ait olup fikir vermek amaciyla sunulmustur (Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi
Tibbi Patoloji Anabilim Dali Genisgletiimis Uzmanlik Egitimi Cekirdek Mifredati, 17.08.2015,
Ankara). Kurumlarin kendi yatay programlarini calisma kosullarina gore dizenlemeleri

onerilmektedir.

Tablo 3: Yatay program oOnerisi

AYLAR| 1| 2| 3| 4| 5| 6| 7 8 9 10 11 12
1.YIL | A, B,DveH| CerrahiPatoloji | Derma Sito Hemato Noro Nefro
C1, D1 C1 F1 C1 C1 C1
AYLAR| 1| 2| 3| 4| 5| 6| 7 8 9 10 11 12
2. YIL Cerrahi Patoloji Derma Hemato Sito Noro Nefro
C2,D2 C2 C2, D2 F1 C2 C1
AYLAR| 1| 2| 3| 4| 5| 6| 7 8 9 10 11 12
3.YIL Cerrahi Patoloji Dermal Noro C2 Sito Hemato| Nefro
C2, D2 C2 D2 F2 Cc2 C1
AYLAR| 1| 2| 3| 4| 5| 6| 7 8 9 10 11 12
4. YIL Cerrahi Patoloji L Sito H G G
C2, D2 F2

A: Temel yetkinlikler, B: Makroskopi, C1: Temel mikroskopi, C2: ileri mikroskopi, D1: Temel
frozen, D2: lleri frozen, F1: Jinekolojik sitoloji, F2: Jineko-disi sitoloji, G:Molekiiler H:

Laboratuar yonetimi, L: Tez/Arastirma
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3.5.5 Ogrenme ve Ogretme Yontemleri

3.5.5.1 Yapilandinimig Egitim Etkinlikleri

Olgu Sunumu
Ogrenci olgu temelli gérsel isitsel arag kullanilarak sunum yapar. Sunum etkilesimli

olur tani algoritmasi, yardimci teknikler ve ayirici tani tartisilir.

Seminer

Bolum egditmenleri veya konuk egitmen bir konuyu kendi deneyimlerini ve gincel
bilgileri de yansitarak anlatirlar. Ardindan anlatilan konu karsilikli soru ve cevaplar ile
tartisilir. Ayrica 6grenciler yilda bir kez segtikleri bir konu hakkinda derledikleri bilgileri
akranlarina ve egitici kadroya aktarirlar. Ardindan yine anlatilan konu karsilikli soru ve

cevaplar ile tartigilr.

Bilinmeyen Olgu

Egitici tarafindan secilen olgularin preparatlari 6grencilere Uzerinde calismalari
amaciyla dnceden verilir. Daha sonra belirlenen bir saat diliminde &gdrenciler sorumlu
egitmen ile olgularn tartisirlar. Bu egitim aktivitesinin hedefi, 6grencilerin bir olgunun
¢dzimlenmesi silrecini tartismalarini saglayarak, tim katilimcilarin kendi eksik veya hatali

yanlarini fark etmelerini saglamak ve eksiklerini tamamlamaktir.

Makale tartismasi

Egitici tarafindan secilen makaleler dgrencilere lzerinde calismalari amaciyla bir
sure Once verilir. Daha sonra belirlenen bir saat diliminde &grenciler sorumlu egitici ile
makaleyi tartisirlar. Makalenin kanit dizeyinin anlasiimasi, bir uygulamanin kanita
dayandiriimasi ve bir konuda yeni bilgilere ulasilmasi amaciyla gerceklestirilen bir kiglk
grup etkinligidir.
Dersler

Onceden belirlenmis bir program cercevesinde alaninda deneyimli egitmen
tarafindan verilen teorik derslerdir. Ardindan konu karsilikli soru ve cevaplar ile tartisilir.
Konsey

Olgularin farkli disiplinler ile birlikte degerlendirilmesi sirecidir.
Kurs

Ogrencilerin kurum ici ve kurum disi kurs, kongre, sempozyum ve toplantilara

katilimi tesvik edilir.
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3.5.5.2 Uygulamali Egitim Etkinlikleri
Girigim

Tani ve tedaviye ydnelik tim girisimler, histoteknik, makroskopik &rnekleme,
mikroskopik analiz ve inceleme, raporlama, frozen inceleme, otopsi, immuinhistokimya,
histokimya, Floresan In Situ Hibridizasyon (FiSH) gibi cesitli molekiler tekniklerin
uygulanmasi ve yorumlanmasini kapsamaktadir. Bu girisimler, egitici tarafindan
gosterildikten sonra belli bir kilavuz esliginde basamak basamak gézlem altinda uygulama
yoluyla dgretilir. Her uygulama basamag: igin 6grenciye geribildirim verilir. Ogrencinin dogru
yaptiklarini dodru yapmaya devam etmesi, eksik ve gelismesi gereken taraflarini
dizeltebilmesi icin 6grenciye zamaninda, net ve yapici mudahalelerle tesvik edici ve
destekleyici ya da uyarici ve yol gdsterici geribildirimler verilmelidir. Her girisim icin
o6grenciye dnceden belirlenmis yetkinlik dizeyine ulasacak sayida tekrar yaptiriimasi

saglanir.

3.5.5.3 Bagimsiz ve Kesfederek Ogrenme Etkinlikleri

Materyal takibi

Egitici esliginde ve gereken yetkinlik dizeyine ulasmis her 6grenci makroskopi,
mikroskopi, frozen, sitoloji, otopsi alaninda gézlem altinda yaptigi galismalar ile patoloji tani
surecini dgrenir. Ayrica her 6grenci histoteknik, immunhistokimya, histokimya, eger egitim
aldigi kurumda var ise FISH gibi molekuler yontemleri gdzlem altinda yaptigi ¢calismalar ile
ogrenir.
Akran 6grenmesi

Ogrencinin bir olgunun ¢dziimlenmesi veya bir girigsimin uygulanmasi sirasinda bir

akrani ile tartigarak veya onu gozlemleyerek 6grenmesi surecidir.

Literatiir okuma
Ogrencinin 6grenme gereksinimi olan konularda literatir okumasi ve Klinik

uygulama ile iligkilendirmesi stirecidir.

Arastirma

Ogrencinin bir konuda tek basina veya bir ekip ile aragtirma tasarlamasi ve bu
sirada Ogrenme gereksinimini belirleyerek bunu herhangi bir egitim kaynagindan
tamamlamasi sirecidir. Ogrencinin arastirma yapmasi tesvik edilir. Uzmanlik tezleri igin

arastirma fonu bagvurusu, etik kurul onayi gibi slrecleri ydneterek égrenirler.

Ogretme

Ogrenciler eger bir Tip Fakiltesi Tibbi Patoloji AD’nda egitim aliyorlar ise Tip

Fakultesi 2. ve 3. sinif patoloji pratiklerinde aktif rol alirlar. Ogrencinin bir baskasina bir
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girisim veya bir klinik konuyu ogretirken bu konuda farkli bakig agilarini, daha once

distnmedigi sorulari veya varhigini fark etmedigi durumlari fark ederek 6grenme gereksinimi

belirlemesi ve bunu herhangi bir egitim kaynagindan tamamlamasi surecidir.

3.6 Sistem temelli egitim programi gorevler ve 6grenim hedefleri

Asagidaki sistemlere ait gorev ve 6grenim hedefleri tanimlari igin Cekirdek Egitim

Programi dékimanina asagidaki linkten ulagilabilir:

http://www.turkpath.org.tr/content.php?id=4949&type=cateqory

Tablo 4: Egitim programi

6.1 Bas Boyun Patolojisi

6.2 Molekiiler Patoloji

6.3 Endokrin Patoloji

6.4 Uropatoloji

6.5 Nefropatoloji

6.6 Lokomotor Sistem Patolojisi

6.7 Jinekopatoloji

6.8 Pediatrik ve Perinatal Patoloji

6.9 Pulmoner Patoloji

6.10 Hepatikobiliyer ve Pankreas

Patolojisi

6.11 Dermatopatoloji

6.12 Gastropatoloji

6.13 Hematopatoloji

6.14 Kardiyovaskiiler Patoloji

6.15 Meme Patolojisi

6.16 Noropatoloji

6.17 Oftalmik Patoloji

6.18 Sitoloji
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3.7 Egitim kaynaklan

Egitici Ozellikleri

TUKMOS Tibbi Patoloji Uzmanhk Egitimi Cekirdek Mdifredat’na gére bir egitim
kurumunda, egiticinin profestr veya dogent olmasi dnerilmektedir. Egitim kurumunda en az
iki egitici bulunmaldir. Egitici/uzmanlik égrencisi orani egitici basina en az bir olmalidir. Her
tipta uzmanlik 6grencisinin danismani olarak, egitim gorevlisi veya &gretim Uyesi
bulunmalidir. Egiticiler ilgili tipta uzmanlik egitimi yasal mevzuatina uygun nitelikte olmalidir.

Egiticiler Tibbi Patoloji uzmani olmahdir (18). Egiticiler “Egitici Egitimi" almis olmalidir (17).

Mekan Standartlari
TUKMOS Tibbi Patoloji Uzmanlik Egitimi Cekirdek Mufredat’'na gére Tibbi Patoloiji
egitimi veren kurumlar asagidaki asgari standartlara uygun nitelikte olmalidir: Birbirinden

fiziki olarak ayrilmis;
e Materyal kabul ve rapor sekreterligi odasi
e Makroskopi odasi

e Teknik alan (doku takip, gémme, kesit alma, boyama, sitoloji, immunhistokimya, molekuler
yontemler)

o Ofisler (mikroskopi odasi, dinlenme odasi)

e Arsiv odasi (rapor, blok ve preparat)

e Depo (sarf malzeme, makroskopik spesimen)

e Egitim Salonu

Donanim Standartlan

TUKMOS Tibbi Patoloji Uzmanlk Egitimi Cekirdek Mufredat’'na gore Tibbi Patoloiji

egitimi veren kurumlarin asagidaki asgari donanima sahip olmasi gereklidir.
e Frozen cihazi

e Cok basli egitim mikroskobu (en az 1 adet)

e iki bagh mikroskop (egitici basina 1 adet)

e immiinohistokimya cihazi (veya ekipmani)

e immiinfloresan mikroskop (en az 1 adet)

e Fotograflama sistemi

e Otopsi tecghizati

e internet baglantil bilgisayar (en az 2 adet)

Kaynak Kitaplar

Gilincel kaynak kitaplar bulundurulmalidir.
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3.8 Olgme ve degerlendirme yéntemleri ve geribildirim
Uzmanlik egitimini destekleyen formatif (yapilandirici) degerlendirme birbirini

destekleyen (¢ sekilde gergeklestiriimelidir.

Uzmanlik Ogrencisi Gelisim Dosyasi (Asistan karnesi)

Bir 6rnedi eklerde sunulmus TPYK tarafindan gelistiriimis gelisim dosyasi uzmanlk
ogrencisinin  egitimi  sUresince yaptigi faaliyetleri, katildigi etkinlikleri ve kazandigi
yetkinlikleri iceren bir belgedir. Ancak her kurum kendi gelistirecegi uzmanlik 6grencisi

gelisim dosyasi konusunda tesvik edilmektedir.

Geribildirimler

Geribildirim kisisel ve mesleki gelisimin kacginilmaz araclarindandir. Bu amagla
uzmanlik egitimi suresince her uzmanlik égrencisi icin patolojide yeterlik prensiplerine gére
dizenlenmis geribildirimin verilmesi gereklidir. Bu geribildirimlerin birinin klinik ve girisimsel
yetkinlikleri kapsamasi beklenmektedir. Ayrica 360 derece geribildiim prensipleri
cercevesinde her uzmanlik 6grencisi icin temel yetkinlikleri igceren bir geribildirimin
egitmenler, sekreter ve tekniker vb. Tibbi patoloji c¢alisanlari tarafindan doldurularak
bildiriimesi 6nerilmektedir. ideal olarak uzmanlik ddrencilerinin de uzmanlk egitimi ve

egitmenleri degerlendirmesi beklenmektedir.

Uzmanlk 6grencisi degerlendirme sinavi

Yilda en az bir kez uygulanan asistan degerlendirme sinavidir. Sinavlarin teorik
bilgiyi 6lcmeye yoénelik yazili sinav ve mikroskopik analiz/sentez becerisini hedefleyen
preparat sinavi seklinde diizenlenmesi tavsiye edilmektedir.

Tibbi Patoloji Uzmanhk Egitimi, mutlaka sistematik sirekli ve kesintisiz bir egitim
programi gercevesinde yapiimalidir. Uzmanlik egitimi i¢cinde yer alan ilgili teknik donanim ya
da alt uzmanlik alaninin bulunmadidi egitim kurumlarinda (6rn: otopsi olanaklari olmayan,
spesifik branslara ait ameliyat olanaklarinin olmadidi ya da yetersiz oldugu kurumlar, ileri
patolojik tekniklerinin uygulanamadigi kurumlar gibi) uzmanlik &grencileri icin 6ncelik
sirasina goére
o Kurum disi merkezlere rotasyonlar diizenlenmesi ya da farkli merkezlerin bu amacla is

birligi yapmalari desteklenmelidir.
o Egitim setleri olusturulmalidir.
e Konu ile ilgili kurslara gitmesi saglanmalidir.

Patoloji uzmanlik egitimi sirasinda materyal degerlendirme, makroskopik érnekleme,
frozen alimi ve degerlendiriimesinde uzmanlk 6grencilerinin artan kidemine uygun olarak
dizenlenmelidir.

Yeterli materyal, nitelikli 6rnek ya da egitim veren kisinin olmadigi durumlarda,

sorumlu 6gretim Gyesi ya da egitim danismani belirlendidi kosulda, uzmanlik édrencisinin
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egitimi kendi kurumu ya da kurum disinda baska bir egitim biriminde de gerc¢eklestirilebilir.
Bu durumda egitimin suresi, niteligi ve icerigi acik olarak belgelenmelidir. Bu egitimde
uzmanhk o6grencisinin uzmanlik o6grencisinin uymasi gereken kural ve yonetmelikler ile
¢alisma kosullari uzmanlik 8grencisine ¢alismaya baglamadan énce teblig edilmelidir. Egitim
suresi sonunda ikincil kurum resmi bir dederlendirme raporu dizenleyerek program

ybneticisine iletmelidir.
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4. GEREG VE YONTEM

4.1 Arastirmanin Niteligi

Universite hastanelerinde egitim alan uzmanlik 6grencileri ile saglk bakanhigina
bagli hastanelerde egitim alan uzmanlik dgrencilerinin mevcut durumlarinin ve aradaki
farklarin belirlenmesi ile elde edilen sonuglar degerlendirilerek uzmanlik egitiminin daha iyi
olmasini saglamak ve bu algilari etkileyen faktorleri belirlemeye ydnelik olan bu tez

calismasi, kesitsel tipte bir arastirmadir.

4.2 Arastirma Evreni
Tlrkiye‘de tip fakilteleri ve egitim arastirma hastanelerinde tibbi patoloji egitimi alan

tipta uzmanlik égrencileri arastirmanin evrenini olusturmaktadir.

4.3 Orneklem Miktari

Orneklem blyUkligi hesaplanirken PDF’ na kayitl glincel asistan sayisi baz
alinmistir. Arastirmaya baslanildijinda PDF’ na kayith toplam kisi sayisi 510’dur. Bu verilere
gore sikhgi bilinmeyen durumlarda alinan %50 siklik %5 en kétl kabul edilen hata ile %95
glven duzeyinde %80 “power” ile en az 219 tipta uzmanlhk o6grencisine ulasiimasi

hedeflenmistir.

4.4 Orneklem Segimi
Calismamiza Turkiye geneli Universite ve egitim arastirma hastanelerinde egitim géren tibbi
patoloji uzmanlik égrencileri hedef kitle olarak belirlenmigtir. Gonullt olan kisiler galismaya

katiimistir.

4.5 Etik Kurul ve izinler
Bu proje i¢in Dokuz Eyliil Universitesi Tip Fakdltesi Girisimsel Olmayan Arastirmalar

Etik Kurulu’ ndan izin alinmistir.

4.6 Arastirma Protokolii

Calismaya katilan Turkiye geneli tniversite ve egitim arastirma hastanelerinde egitim
goéren asistanlara elektronik posta ve elektronik ortamdaki anket sitesi Uzerinden ulasiimis
ve 219 kisi anketi doldurmustur. Arastirmamizdaki bagimsiz degiskenleri sorgulamak amaci
ile 6lgek formunun bagina katilimcinin yasi, cinsiyeti, mezun oldugu Universite, tercih sirasi,

patoloji egitimine baslama istegi vb. gibi demografik veriler eklenmigtir.
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Arastirmanin Bagiml ve Bagimsiz Degiskenleri:
1. Bagimli degisken: Calisma kosullar

2. Bagimsiz degiskenler: Yas, cinsiyet, ¢calisilan kurum vb. diger degiskenler

4.7 Veri Toplama Arag¢larinin Uygulanmasi

Anketimiz Turkiye genelinde bulunan Universite ve egitim arastirma hastanelerinde
egitim goéren tipta uzmanlik &grencilerine elektronik posta araciligiyla ya da elektronik
ortamdaki anket sitesi Uzerinden ulasiimigtir. Katiimcilarin bir kisminin kurumlari i¢inde
etiketlenme ve benzeri korkulari olabilecedi disinulerek sorulara samimi yanitlar verilmesini
de etkileyebilecek bu soruna karsi; anket formunda elde edilecek bilgilerin gizli kalacagi,
yayin asamasinda kimliklerini ortaya c¢ikarabilecek detaylarin (arastirmanin yapildigi
hastane ismi gibi) yer almayacagi belirtiimistir. Ayrica ad-soyad belirtimeden anket formu
doldurulmasinin bu endiseleri dnlemede etkili olacagdi dustnulmustir.

Uzmanlik egitimini genis bir perspektifte sorgulayan ve daha 6nceden yapilmis
birkag ¢alisma da g6z 6ninde bulundurularak anket formu olusturulmustur. 2016 Mayis
ayinda baglatilarak, Tibbi Patoloji Uzmanlik egitimi almakta olan hedef kitleye elektronik
posta, elden dagitim ya da anket sitesi araciigiyla ulagilmigtir. Arastirmaya tibbi patoloji
uzmanhk egitim veren butin kurumlar dahil edilmistir. Hedeflenen sayiya ulasana kadar
anket calismasi slrduriimistir. Orneklem miktariyla belirlenen sayiya ulasildiginda

galismanin veri toplama asamasi sonlandiriimigtir.

4.8 istatistiksel Analiz
Elde edilen veriler istatistiksel degerlendirme amaciyla dnce excel programina,
daha sonra SPSS 22.0 paket programina aktarilmistir. Veri ortalama, standart sapma, sayi
ve ylzde dagiimi ile 6zetlenmistir. Sayimla belirtilen degiskenler Ki Kare Testi ile, dlglimle
belirtilen degiskenler normal dagilima uygunluk durumuna goére t Testi ya da Mann Whitney
U Testi ile degerlendirilmistir. Anlamlilik diizeyi p<0.05 kabul edilmistir.
istatistiksel analiz yapilirken egitim kurumlarini, (iniversite ve diger kurumlar (egitim

arastirma hastanesi, vakif Gniversitesi ve afili Gniversiteler) olarak iki baslikta toplanmistir.
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5. BULGULAR

Sorularin bir kismi ¢coktan segmeli bir kismi agik uclu toplam 35 soru ve 74 degisken
bulunan anket, (ic bdlimden olusmaktadir. ilk béliimde kisisel bilgiler, ikinci bélimde
caligsilan birime ait sorular ve son kisimda ileriye yonelik disincelerin ifade edebilecegi
sorular yer almaktadir.

Calismamizda, hedeflenen 510 kiginin 219'u (%42.9) anket formunu doldurmustur.

Katilimcilar, ankette yer alan bazi sorulari yanitsiz birakmistir.

5.1 Tipta Uzmanlik Ogrencilerinin Sosyo-Demografik Ozellikleri

Calismaya katilan Turkiye genelinde uzmanlik egditimi almakta olan 219 uzmanlik
odrencisinin 137'si (%62.6) Universite hastanesinde, 75i (%34.2) ise egitim arastirma
hastanesinde (EAH) egitim almaktadir. “Hangi kurumda caligiyorsunuz?” sorusunda yer alan
diger kismina yanit veren yedi kisiden 1'i Vakif Universitesinde diger 6 kisi ise Saglik
Bakanligina bagli hastanelerde egitim alan Universite kadrosundaki tipta uzmanlik
ogrencileridir.

Katilimcilarin 172’ si (%65.6) kadin, 47’ si (%34.4) erkektir (Tablo 5), yas ortalamasi
28,8+2,3 yildir (en kuguk 25, en blyik 37 yas).

Tablo 5: Katilimcilarin cinsiyet dagilimlari

Cinsiyet Sayi Yiizde
Kadin 172 78.5
Erkek 47 21.5
Toplam 219 100.0

Mezun olunan Universite soruldugunda katilimcilardan 1 tanesi soruya yanit
vermemistir. Yanit verenler arasinda yapilan degerlendirmede Ege Universitesi Tip Fakiiltesi

mezunlarinin en fazla sayida oldugu gorilmusttr (Tablo 6).
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Tablo 6: Mezun olunan Universite

Sayi Yiizde
DEge liniversitesi 23 10.5
Istanbul tiniversitesi 20 9.1
Hacettepe Tip Fakultesi 16 7.3
Ankara universitesi 13 5.9
Akdeniz Universitesi 12 5.3
Diger 134 61.7
Toplam 218 100.0

Katiimcilardan en eski mezun olan 1 kisi (%0.5) 2001 yili, en yeni mezun olan 2

kisi (%0.9) 2018 yili mezunlaridir. En kalabalik mezun grubu 2015 yilinda mezun olan 34

Kisi (%15.5) dir.
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Grafik 1: Mezuniyet yili
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Uzmanlik tercih siralamasina goére; 22 Kisi (%10) birinci, 25 kisi (%11.5) ikinci, 1 kisi
ise (%0.5) yirmi yedinci sirada Tibbi Patoloji tercih etmistir. T testi ile kurumlar arasi tercih
siralamasi degerlendirildiginde Universitede ortalama deger 6.4+4.9 iken, diger kurumlarda
6.7+4.8 dir. Kurumlar arasinda tercih siralamasinda farkhlik bulunmamaktadir. Yasa gore

degerlendirildiginde ise tercih sirasinin yas ile korele olarak arttigi sOylenebilir.

“Patoloji uzmanhk egitimine isteyerek mi basladiniz?” sorusuna katilimcilarin
%72.6’s1 “evet” yanitini vermigtir (Tablo 7). Yanitlar kurumlar arasinda farklilik agisindan
degerlendirildiginde evet yaniti verenlerin %66’s1 Universiteye yerlesmigtir. Bes kisi hayir
cevabini vermigtir. Bunlarin 3’0 (%60) Universitede, 2’si (%40) Universite disi kurumda egitim

almaktadir.

Tablo 7: Patoloji uzmanlik egitimine
isteyerek mi bagladiniz?

Sayi Ylzde
Evet 159 72.6
Kismen 55 25.1
Hayir 5 2.3
Toplam 219 100.0
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Katilimcilarin 42’ si (%19.2) 1. yil, 42'si (%19.2) 2. yil, 49°u (% 22.4) 3. yil asistan,
86’ sI (%40.2) 4. yil asistanidir.

l1.00
100~ @200
J3.00
W4 .00

80

0~ T T
Say Yiuzde

Grafik 2: Asistanlik sireleri

Ankette bulunan “Hangi kurumda calisiyorsunuz?” sorusunda U¢ segenek yer
almaktaydi. Katilimcilarin ¢odu Universite hastanesinde, buyuk bir kismi egitim ve arastirma
hastanesinde ve bir kismi da vakif Universitesinde asistanlk egitimini almaktaydi.
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Tablo 8: Hangi kurumda calisiyorsunuz?

Sayi Yiizde
Universite 137 62.6
Egitim Arastirma Hastanesi 75 34.2
Diger 7 3.2
Toplam 219 100.0

5.2 Arastirmanin ikinci bolimiu

“Bulundugunuz kurumda size yonelik egitim etkinligi yapiliyor mu?” sorusuna
katilimcilarin tima yanit vermistir. 164 kisi asistanlara yonelik egitim verildigini belirtirken, 7
kisi egitim verilmedigini sdylemektedir. 48 kisi ise egitim verildigini fakat bunun belirli bir
dizen igerisinde olmadigini belirtmistir. Kurumlar arasinda egitim farkhhklari degerlendiriimis
olup tablo 9’da gdosterilmistir. Yapilan egitim seklini (olgu sunumu, ders, seminer, makale
sunumu, klinikopatolojik toplantilar) ve egitim sikligini belirlemeye yonelik sorulara
katilimcilarin 37’si yanit vermemigtir. Yanit verenler arasindaki en sik egitim sekli “seminer”
dir. Egitim seklinin dagihmi grafik 3'te gésterilmistir. Universitelerde ve diger kurumlarda
egitim verme orani karsilastirildiginda Universitelerde tipta uzmanlik 6grencilerine yonelik
egitim verilme orani %64.6 iken, diger kurumlarda bu oran %35.4’tur. Egitimin verilmedigini

belirtenler arasinda 3 kisi Universitede, 4 kisi ise Universitede dig1 kurumdadir.

27



Tablo 9: Bulundugunuz kurumda size yonelik egitim etkinligi yapiliyor mu?

Evet Bazen Hayir
Universite Sayi 106 28 3
Yizde 64.6 58.3 42.9
Diger Sayi 58 20 4
Yizde 35.4 41.7 57.1
Toplam Sayi 164 48 7
Yuzde 74.8 21.9 3.1

Jescriptive Statistics
55

1501

1007

50+

I I | ] |
OLGUSUNUMU DERS SEMINER ~ MAKALESUNUMU KLINIKOPATTOP

Grafik 3: Asistanlara yénelik egitim dagihmi
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Tablo 10: Kurumlara goére egitim dagilimi

Olgu Ders Seminer Makale Klinikopatolojik
sunumu sunumu toplant
Universite 65.6 66.3 64.9 69.3 65.1
Diger 34.4 33.7 35.1 30.7 34.9
Toplam 100 100 100 100 100

iki kisi “Egitim aliyorsaniz aldiginiz egitimden memnun musunuz?” sorusuna
yanit vermemistir. Yanit veren 113 Kisi (%52) aldidi egitimden kismen memnun oldugunu, 85
kisi (%39.1) aldigi egitimden memnun oldugunu, 19 Kisi (%8.7) ise aldigi egitimden memnun
olmadigini belirtmistir. Genel olarak kurumlarda tipta uzmanlik égrencilerine yonelik egitime
sure ayriimakta olup egitimin olmadigi kurum sayisi azdir. Aldiklari egitimden memnun
olanlar kurum agisindan degerlendirildiginde ¢ogunlugu olusturanlar Gniversitedeki uzmanlik
ogrencileri olup bu oran %70.6'dir. Diger kurumlarda bu oran daha dusuk olup %29.4’ tur.
Aldiklari  egitimden memnun olmadiklarini beliten 19 kisi de kurumlara goére
degerlendirildiginde bu defa cogunlugu olusturan grup %63.2 ile Universite disi kurumlarda
egitim alanlardir. Kurumlar arasindaki egitim memnuniyeti istatistiksel olarak

degerlendirildiginde sonug p<0.02 olup, elde edilen sonug¢ anlamli olarak kabul edilmigtir.

“Calistiginiz kurumda sinav oluyor musunuz?” sorusuna 1 kisi yanit vermemistir.
Yanit verenlerin 166’si  (%76.1) “evet’” secenegini, 52’si (%23.8) “hayir” segenegini
isaretlemistir. Kurumlar arasinda sinav yontemleri arasinda farkhlik olup olmadigini ve sinav
sikhgini belirlemek igin sorulan sorulara 164 kisi yanit vermistir. 76 kisi (%46.3) yilda bir defa
dizenli olarak sinav olduklarini belirtmistir. 9 kisi (%5.4) asistanlik sureleri boyunca sinav
olduklarini fakat bunlarin belirli bir dizen igerisinde olmadigini belirtmistir. 51 kisi (%31) alti
ayda bir, 15 kisi (%9.1) U¢ ayda bir, 13 kisi (%7.9) ise her ay duzenli olarak sinav olduklarini
belirtmigtir. Sinav yontemleri de kurumlar arasinda farklilik géstermektedir. En sik (%16,9)
coktan segmeli sorular, klasik yazili sinav ve olgu tartismasinin birlikte yer aldigi sinav

yontemi kullaniimaktadir. Bazi kurumlar sadece s6zli sinav yontemini uygulamaktadir.

29



Tablo 11: Kurumlara gore sinav uygulama degerlendiriimesi

Evet Hayir
Universite Sayi 108 29
Yizde 65.1 55.8
Diger Sayi 58 23
Yuzde 34.9 442
Toplam Sayi 166 52
Yizde 100 100

Egitim kurumlari arasinda farklilik yaratacagini disindigimuz i¢in sorulan sorulardan

biri de “Boéliimiiniizdeki egitmenlerin sayisini linvanlarina goére belirtiniz.” di.
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Grafik 4: Egiticilerin dagilim grafigi
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Kurumlar arasi egitici kadrosu degerlendirildiginde Gniversite disi kurumlarda sef, sef
yardimcisi ve gegici uzman kadrosu bulunmaktadir. Kurumlara goére egitici kadrosunun
dagilimi tablo 12’ de belirtilmistir.

Tablo 12: Kurumlara goére egitici kadrosu

Profesor Dogent Yardimci og retim Uzman
Doc. Uyesi
Universite 78.4 60.7 91.3 85.7 36.4
Diger 21.6 39.3 8.8 14.3 63.6
Toplam 100 100 100 100 100

“iigili uzman ile olgulara bakmadan ©nce mikroskopik hazirlama yapiyor
musunuz?” sorusuna Kkatilimcilarin hepsi yanit vermigtir. 199 kisi (%90.9) hazirlik
yaptiklarini belirtmistir. Universite disi kurumda egitim alanlar agirlikli olmak tzere 20 kisi

(%9.1) olgulara bakmadan énce mikroskopik hazirlik yapmadiklarini belirtmigtir.

= Evet = Hayir

Sekil 1: ilgili uzman ile olgulara bakmadan énce mikroskopik hazirlama yapiyor musunuz?

Olgulara bakmadan 6nce mikroskobik hazirlik yaptiklarini belirten katilimcilarin 12
tanesi “Bunun igin ne kadar zaman ayiriyorsunuz?” sorusuna yanit vermemis olup, yanit
verenler arasinda 78 kisi (%35.6) bu surenin 2-4 saat arasinda degisiklik gdsterdigini
belirtmigtir. 66 kisi (%30.1) bu surenin 0-2 saat oldugunun belirtirken 43 kisi (%19.6) hazirlik
asamasinin 5 saat ve zerinde strdigini vurgulamistir.
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Grafik 5: Mikroskop hazirlik dagilimi

“ligili uzman mikroskop basinda olgulara bakarken egitiminiz igin zaman
ayirlyor mu” sorusuna buatun katihmcilar yanit vermistir. 109 Kisi (%49.8) egitimleri icin
zaman ayrildigini, ancak rutin yetistirme vs. gibi sebeplerden bazen zaman ayrilamadigini
ifade etmigtir. 107 Kisi (%48.9) “evet” segenegini, 3 kisi (%1.4) hayir segenegini isaretlemigtir.
Kurumlar arasi degerlendiriime sonuglarina gére hayir yanitini veren ug kisi de uUniversite disi

kurumda egitim almaktadir.

“Kidemlilerinizden makroskobi ve mikroskobi uygulamalari sirasinda yeterli
egitim destegi allyor musunuz?” sorusuna 138 kisi (%63) evet, 70 kisi (%32) kismen, 11
kisi (%5) hayir yanitini vermigtir. Katilimcilarin ¢cogu kidemlilerden destek aldiklarini belirtmis
olmakla birlikte dagihim kurumlara gére degerlendirildiginde anlamh farkhlik vardir (p<0.001).

Universitede bu oran daha yiiksek olup %69.6 iken Universite disi kurumlarda % 30.4’ tir.
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“Hastanede gecirdiginiz mesai i¢i ¢aligma siiresi disinda mesai saatleri diginda
kalip gcalismaniz gerekiyor mu?” sorusuna 164 kisi (%74.9) evet yanitini vermistir. 46 Kigi
(%21) her zaman olmadigini bazen islerinin uzadigini, 9 kisi (%4.1) mesai saati disinda
calismadiklarini belirtmistir. Hem Universite hem de Universite disi kurumlarda genel olarak
mesai saatleri diginda ¢alismakla birlikte kurumlar arasinda kiyaslama yapildiginda bu oran
Universitede %62.6 iken, Universite digi kurumlarda bu oran %37.4’tir. Mesai digi ¢alisma
sureleri kurumlara goére Kkarsilastirildiginda sonu¢ anlamh olarak degerlendirilmistir
(p<0.001). Universitelerde mesai disi galisma suresine daha fazla zaman ayrildigi (% 68.9)
gérilmustir. Universite disi kurumlarda da mesai digi ¢alisildigi goriilse de sayisal olarak
daha azdir (%31.1). Ayrica, katilimcilarin ¢cogu mesai saati diginda calismaktan memnun

olmadiklarini da ifade etmiglerdir.

“Meslek ici egitim etkinliklerine/lkongre ve kurslara katilyor musunuz?”
sorusuna 162 kisi (%74) evet, 54 Kisi (%24.7) bazen, 3 kisi (%1.4) hayir yanitini vermigtir.
Veriler kurumlar arasindaki farkliliklar agisindan yeniden degerlendirildiginde oranlar
Universitede %62.6 iken, Universite disi kurumlarda bu oran %37.4'tir.

“Patoloji ile ilgili internet sitelerini ne siklikta kullaniyorsunuz” sorusuna 143 Kisi
(%64.8) cogunlukla yanitini vermistir. 71 Kisi (%32.4) bazen internet sitesini kullandigini
belirtirken, 6 kisi (%2.7) patoloji ile ilgili arastirma yaparken internet sitesini kullanmadigini
belirtmigtir. Kurumlar arasindaki farkhliklar agisindan veriler kiyaslandiginda bu oranlar
Universitede %62.6 iken, Universite disi kurumlarda bu oran %37.4’tir.

“Bulundugunuz kurumda makroskobik uygulamalar haftada ka¢ saat
siirmektedir” sorusu katilimcilarin yanitlarina gére 0-10 saat, 10-20 saat, 20-30 saat ve 30
saat Uzeri olarak dort grupta toplanmigtir. Yanit veren 216 kisiden 99’ u (%45.8) 10-20 saat,
60’ 1 (%27.4) 0-10 saat, 42’ si (%19.2) 20-30 saat surdugunud belirtirmistir. 15 kisi (%6.8)
haftada 30 saatten fazla makroskopi aldiklarini belirtmistir. Kurumlar arasinda makroskopi

saatinde anlaml fark bulunmamistir (p>0.05).

“Makroskobi uygulamasinda yardima ihtiyaciniz oldugunda oncelikle kime
danigirsiniz” sorusuna 132 kisi (%60.3) kidemli asistana, 82 kisi (%37.4) ilgili uzmana
danistigini, 5 kisi (%2.3) her ikisine de danigtigini belirtmistir. Genel olarak kidemli asistana
danisildigi sonucuna ulasiimis olsa da veriler kurumlar arasinda farklihk agisindan
kiyaslandiginda, kidemli asistana danisanlarin blylk bir kismini Universitedeki katihmcilar
olusturmaktadir. Universite digi kurumlardaki katiimcilar ise daha g¢ok ilgili uzmana

sorduklarini belirtmiglerdir.
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“Makroskobi uygulamalarn sirasinda size yardim eden personelin niteligi igin
uygun olani isaretleyiniz” sorusuna 217 kisi yanit vermistir. 170 kisi (%77.6) teknisyenlerin,
17 kisi (%7.8) sekreterlerin, 13 kisi (%5.9) hastane ve temizlik personelinin, 4 kisi (%1.8)
sekreter veya teknisyenlerden hangisi misait ise kendilerine yardimci oldugunu sdylemistir.
13 Kisi (%5.9) makroskopi alimi esnasinda herhangi birinin yardim etmedigini belirtirmistir.
Veriler kurumlar arasinda farkhlik agisindan yeniden degerlendirildiginde Universitede
(%65.3) teknisyen, diger kurumlarda daha ¢ok (%64.7) sekreter ile calisildigi sonucu elde

edilmistir.

“Calistiginiz kurumda kag¢ adet tek baslhi mikroskop vardir?” sorusuna yanit
veren 218 kisiden 22’ si (%10) egitim aldiklari kurumda tek basli mikroskopun olmadigi

belirtmistir. Tek bagh mikroskopun oldugu kurumlarda ise bu say1 azami 20, asgari 1°dir.

“Cahstiginiz kurumda ka¢ adet ¢ok bash mikroskop vardir?” sorusuna yanit
veren 218 katilimci arasinda degerlendirme yapildiginda kurumlar arasinda anlamh farkhlik

g6z etmeksizin en ¢ok 22 adet, en az da 1 adet ¢cok basl mikroskop bulundugu belirtilmistir.

“Gilin icerisinde mikroskobide ne kadar zaman geg¢iriyorsunuz?” sorusu
katihmcilarin yanitlarina gore 0-3 saat, 3-6 saat ve 6 saat Uzeri olarak Ug¢ grupta ele
alinmigtir. Yanit veren 217 katilimcinin 144’ G (%66.3) 3-6 saat, 44’ U (%20.2) 6 saat ve
uzeri, 29° u (%13.5) 0-3 saat arasinda mikroskobide zaman gecirdigini belirtmigtir.
Kurumlarda mikroskopide giin icerisinde gecirilen slire agisindan kurumlar arasinda anlamli

fark saptanmamistir (p>0.05).

“Intraoperatif konsiiltasyon (frozen) esnasinda aktif oldugunuz siireg igin en
uygun segenegi seginiz?” sorusuna 183 kisi (%83.6) frozenda hem makroskobi alimi, hem
de mikroskobik degerlendirme surecinde yer aldiklarini, 36 Kisi (%16.4) sadece makroskobi
aliminda bu stiregte yer aldiklarini belirtmislerdir. Sadece makroskobi yaniti verenlerin blyutk

gogunlugunu (%58.3) Universite disi kurumlar olugturmaktadir.
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“Egitim aldiginiz kurumda hi¢ gormediginiz ya da ¢ok az vaka cgikardiginiz
brang veya branslar var mi?” sorusuna verilen cevaplar kurumlar arasinda farklilik

gbzetmeksizin genel dagilim agisindan incelendiginde asagidaki sonuglar elde edilmistir;
- 3 kisi (%1.4) Gastrointestinal sistem patolojisi
- 3 kisi (%1.4) Meme patolojisi

- 6 Kisi (%2.7) Jinekopatoloji

- 8 Kisi (%3.7) Endokrin patolojisi

- 9 Kkigi (%4.1) Dermatopatoloji

- 11 Kigi (%5) Bas boyun patolojisi

- 15 Kigi (%6.8) Sitopatoloji

- 18 kisi (%8.2) Hematopatoloji

- 39 Kisi (%17.8) Noropatoloji

- 39 Kisi (%17.8) Nefropatoloji

- 48 Kigi (%21.9) Pulmoner sistem patolojisi

- 66 Kisi (%30.1) Kemik ve yumusak doku patolojisi

Sonuglar genel olarak degerlendirildiginde, katiimcilar ylksek oranda “kemik ve
yumusak doku patolojisini” gérmediklerini ya da ¢ok az olgu gérduklerinin belirtmislerdir.
Sirasiyla pulmoner sistem patolojisi, nefropatoloji, ndropatoloji ve hematopatoloji yer
almaktadir. Katilimcilarin bazilari pediatri ve otopsi konularinda da eksik olduklarini
belirtmiglerdir. Ayrica, Glkemizde organ naklinin (transplant) belli bash merkezlerde yapiimasi
nedeniyle transplantasyon patolojisi de az goérilen vakalar arasindadir. Katiimcilar
Uropatoloji konusunda eksik vaka gérmediklerini belirtmislerdir. Sonuglar kurumlara gore
degerlendirildiinde noéropatoloji genel dagilimda eksik gérilen branslardan biri olup
kurumlar arasinda anlamli iliski saptanmamistir (p>0.05). Jinekopatolojide de kurumlar arasi
anlamli fark bulunmamakla birlikte Gniversite disi kurumlarda eksiklik daha fazladir (%83.3).
Ayrica Universite disi kurumlarda genel dagilimdan farkli olarak sitopatoloji, pulmoner sistem
patolojisi, hematopatoloji ve nefropatolojide daha ylksek oranda eksiklik ortaya ¢ikmis olup,
istatiksel olarak anlamli fark vardir (p<0.001). Gastrointestinal sistem, meme patolojisi,
endokrin sistem patolojisi, bas-boyun patolojisi, dermatopatoloji ve kemik-yumusak doku
patolojisinde de kurumlar arasinda anlamh fark bulunmamis olup (p>0.05), Universitedeki

tipta uzmanlik 6grencileri bu konularda daha eksik olduklarini belirtmiglerdir.
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Tablo 13: Fisher kesin teste goére kurumlarda eksik goérilen vakalarin sayisal verileri

Universite Diger
Bas-boyun 8 3
Meme 2 1
Endokrin 6 2
Gastrointestinal 2 1
Jinekopatoloji 1 5
Sitopatoloji 3 12
Hematopatoloji 6 12
Pulmoner 6 42
Dermatopatoloji 6 3
Nefropatoloji 19 20
Kemik-yumusak doku 37 29
Noropatoloji 20 19

“Gahstiginiz kurumda molekiiler patoloji var mi?” sorusuna 147 kisi (%67,1)
evet, 72 kisi (%32,9) hayir yanitini vermistir. Bu veriler kurumlar arasindaki farkliliklar
acisindan yeniden degerlendirildiginde molekiler patoloji %62.6 orani ile Universitede daha
agirlikta calisiimaktadir ve kurumlar arasinda anlamli fark vardir (p<0.003). Molekdler
patoloji, Ulkemizde pek ¢ok merkezde yeni kurulmakta olup muhtemelen zamanla kurumlar
arasindaki bu farkhlk da ortadan kalkacaktir. Dolayisiyla molekiler patolojinin bulunmadigi
kurumlarda egitim alanlar molekiler yéntem, degerlendirme ve isleyis acisindan bazi

konularda eksiklikleri bulunacaktir.

“Herhangi bir patoloji dernegine tliye misiniz?” sorusuna 175 kisi (%79,9) evet, 44
Kisi (%20,1) hayir yanitini vermistir. Universitede egitim alanlarda lyelik orani %62.6 iken
diger kurumlarda bu oran %37.4'tir. Universitede derneklere lye olanlarin sayisi daha fazla

olup, kurumlar arasinda anlami fark bulunmaktadir (p<0.009).

“Sizce uzmanlik sonrasi “yeterlilik /board sinavi” olmali mi?” sorusuna 108 kisi
(%49,3) evet olmalidir, 86 kisi (%39,3) emin degilim, 25 kisi (%11,4) hayir olmamalidir
yanitini  vermistir. Evet yanitini verenlerin  ¢ogunlugunu Universitedeki katilimcilar

olusturmakta olup, kurumlar arasinda anlamh farklilik vardir (p<0.001).
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“Bu alani segtiginiz icin memnun musunuz?” sorusuna yanit veren 218 kisinin
140’ s1 (%64,2) evet, 67" si (%30,7) kismen memnunum, 11’ i (%5) hayir segeneklerini
isaretlemistir. Kurumlar arasinda fark bulunmamakla birlikte (p>0.05), Universitedekiler
memnun olan ve kismen memnun olan gruptaki yogunlugu olustururken, memnun

olmayanlardaki yogunlugu ¢ok az bir farkla tniversite disi kurumlar olusturmaktadir.

5.3 Arastirmanin ligiincii bolimii

“lleride akademik kariyer diisiinliyor musunuz?” sorusuna 103 kisi (%47) “belki”,
79 kisi (%36,1) “evet’, 37 kisi (%16,9) “hayir” yanitlarini vermistir. Evet yanitini verenlerin
cogunlugunu universitedeki katilimcilar olustuyor olsa da kurumlar arasinda anlaml farklilik
yoktur (p>0.05).

“Su asamada patoloji uzmanhgina yonelik olarak kendi yeterliginizi nasil
degerlendirirsiniz?” sorusunu yanitlayan 218 kigsiden 134’0 (%61,5) “bazi konularda eksik
oldugumu digtnliyorum”, 49" u (%22,5) “yeterli oldugumu digtnmuiyorum”, 35 “i (%16)
“yeterli oldugunu disindyorum” secenegini isaretlemistir. Yanitlar kurumlara goére

degerlendirildiginde kurumlar arasinda farklilik yoktur (p>0.05).

SU ASAMADA KENDINIZ NASIL HISSEDIYORSUNUZ?

B Yeterli oldugumu disiniyorum B Bazi konularda eksik oldugumu distniyorum

B Yeterli oldugumu disinmiyorum

Yeterli oldugumu

Yeterli oldugumu dustintyorum

distinmiyorum

Bazi konularda eksik
oldugumu
distiniiyorum

Sekil 2: Kendinizi yeterli hissediyor musunuz?
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“Eksik ya da yetersiz oldugunuzu diigiiniiyorsaniz hangi konularda/branglarda
eksik oldugunu diisiiniiyorsunuz?” sorusuna 78 kisi yanit vermemistir. Yanit verenlerin bir
kismi egitiminin baginda oldugunu ve su anda bunu tam olarak degerlendiremedigini ifade

etmigtir.

Anket sonunda yer alan “Genel olarak patoloji uzmanlik egitiminiz konusundaki
goriis ve oOnerileriniz nelerdir?” sorusuna 91 katiimci géris ya da dneride bulunmamistir.

Bu soruya yanit veren katilimcilarin énerileri ve yorumlarinin bir kismi Ek-2’te sunulmustur.

Tablo 14: Asistanlik suresi ve yeterlilik hissinin kargilastiriimasi

Asistanlik sliresi * Su asamada patoloji uzmanligina yénelik olarak kendi yeterliginizi nasil
degerlendirirsiniz?

Su asamada patoloji uzmanhgina yonelik
olarak kendi yeterliginizi nasil
degerlendirirsiniz?

1 2 3 Toplam
Asistanlik suresi (1.yil [Sayi 4 15 23 42
Yizde 11.4 11.2 46.9 19.3
2.yil |Say! 6 22 13 41
Yizde 17.1 16.4 26.5 18.8
3.yil [Sayi 6 36 7 49
Ylzde 17.1 26.9 14.3 225
4.yl Say! 19 61 6 86
Ylzde 54.3 45.5 12.2 39.4
Toplam Sayi 35 134 49 218
Yiizde 100.0 100.0 100.0 100.0

Katiimcilara yonelttigimiz “kendinizi yeterli hissediyor musunuz” sorusuna verilen
yanitlar degerlendirildiginde asistanlik siresi ile yeterlilik degerlendirmesi agisindan anlaml
fark vardir (p<0.001). Asistanlik slresinin artmasiyla kendini yeterli hissedenlerde anlamli bir
artis vardir. Genel dagilimdaki ¢ogunlugu olusturan grupta asistanlik siresi artmasiyla
birlikte kendilerini bazi konularda eksik hissetmeleri de artmaktadir. 1. yilda kendilerini

yetersiz hissedenler, 4. yila geldiginde anlamli olarak azalmaktadir.
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6. TARTISMA

Bu tez calismasi Ullkemiz genelindeki Universiteler ve Saglik Bakanligr na bagh
kurumlarda Tibbi Patoloji uzmanlik egitimi alan patoloji asistanlarinin egitim ve c¢alisma
kosullarini degerlendirme ve karsilastirma amaciyla yapilmistir. Arastirmaya katilan toplam
219 asistanin 137’si Universitede, 82’si ise Universite disi kurumlarda egitim almaktadir.
Tlrkiye’ de mezuniyet 6ncesi ve sonrasindaki egitime yonelik farkli branglarin da yer aldigi
¢ok sayida calisma bulunmakla birlikte konuyu c¢alisma kosullariyla birlikte degerlendirilen

galisma sayisi azdir.

Literatirde tipta uzmanlik 6grencilerinin egitim ortami ve ¢alisma kosullarinin gesitli
branglarda (aile hekimligi, yogun bakim birimleri, pediatri, kadin hastaliklari ve dogum
uzmanlik o6grencileri) Olgekli anketler ile memnuniyeti Olgmeye yonelik calismalar
bulunmaktadir (19,20). Ulkemizde bu konuda en c¢ok aile hekimligi asistanlarina yonelik

calismalar yer almaktadir (21).

ingilizce literatiir incelendiginde Amerika (22) ve Avrupa’da (23) patoloji egitimine
yonelik ¢cok sayida calisma vardir. Ancak llkemizde patoloji egitimine yonelik sadece 3 adet
yayinlanmis ¢alisma bulunmaktadir (3,24,25). Genel Cerrahi uzmanlik egitimi yani sira, tipta
uzmanlik egitimine yénelik ¢cok sayida yayini bulunan Dr. Cem Terzi’ nin patoloji egitiminin de
yer aldigi bazi c¢alismalari bulunmaktadir (3). 2002 yilinda, Tibbi Patoloji Yeterlik Kurulu
Baskani Figen Séylemezoglu’ nun da bulundugu, kendi egitim programlarini degerlendirmek
lizere yaptiklari bir gaismada hem uzmanlik égrencileri hem HUTF Tibbi Patoloji AD’ dan
uzman olan patologlar yer almaktadir (24). Késeoglu ve ark. ¢alismamiz sonuglari ile benzer
sonuglar elde edilen patoloji egitimine ydnelik 138 asistanin katildigi bir anket c¢alismasi

yapmistir (25).

GUnUmuzde bilim ve teknolojinin gelisimi ile elde edilen bilgiler artmis olup, patoloji
uzmanlik egitiminde de bir takim degisiklikler, dizenlemeler ve standartlar getirilmesini
gerektirmistir (26). Bu gelismeler sonucunda 2003 yilinda ABD’ nde Amerikan Council
Graduate Medical Education patoloji asistan egitiminde olmasi gerekenleri bildirmistir (27-
29). Ulkemizde de, PDF blinyesinde kurulan egitim komisyonu ve Tibbi Patoloji Yeterlilik
Kurulu tarafindan patoloji egitiminde olmasi gerekenler belirtiimistir (17,18). Egitimin daha
kaliteli olmasi i¢cin degerlendirme slrecine uzmanlik egitimi yani sira uzmanlik sireci de
dahil edilmelidir. Uzmanlikta yasanan sorunlar geri bildirimler ile belirlenmeli ve uzmanlik
egitiminde bu konular g6z 6énidnde bulundurulmalidir. Kilavuzlarda ve c¢alismalarda da
belirtildigi Uzere egditimin ilerlemesinde, sekillendiriimesinde geri bildirimlerin  énemi
vurgulanmaktadir. Genel olarak kurumlarda hem egitici hem de egitilen tarafindan geri

bildirimler verilmesi gerekliliginden bahsedilmektedir. Ulkemizde ilk defa 2008 yilinda, Ankara
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Patoloji Dernegi blnyesinde Ankara’daki patoloji asistan egitiminin durumu tartisiimaya
baslanmistir (30).

TUKMOS Tibbi Patoloji Uzmanlk Egitimi Cekirdek Mufredat’nda egitim kurumunda,
en az iki egitici olmasi, egitici basina disen uzmanlk dgdrencisi sayisinin en az bir olmasi ve
egiticilerin profesér veya docgent olmasi Oneriimektedir. Calismamizda, Universite disi
kurumlarda daha belirgin olmak Uzere bazi kurumlarda egitici kadroda profesér olmadigi
go6rulmustiar. Egiticiler Tibbi Patoloji uzmani (18) ve “Egitici Egitimi" almis olmalidir (17).
Maalesef lGlkemizde EAH’ lerindeki kadrolarinin blytk bir kismini “es durumu” nedeniyle
egitici niteligi bulunmayan uzman patologlar doldurmaktadir. Calismamizda, Késeoglu ve
ark.larinin sonuglari ile uyumlu olarak Universite hastanelerinde agirlikli olarak profesér ve
docentler tarafindan egitim verilirken diger kurumlarda belirli bir yogunlugun olmadigi
gérulmistir. Universite digi egitim kurumlarinda egitim, sef, sef yardimcilari ve basasistanlar
tarafindan yudratulmekte, ancak siklikla egitim veren c¢ogunluk uzmanlar ve asistanlar
olmaktadir. Késeoglu ve ark. calismalarinda, Saglik Bakanligi hastanelerindeki egitmen
kadrosunun Universite hastanelerine gore, sayl ve nitelik bakimindan daha geri planda
kaldigini belirtmistir (25). Genel olarak varilan kani, egitim slrecinde gerekli olan “egitici
egitimini” zorunlu kilmaktadir (3,4,25). Son birka¢ yildir Ulkemizde patoloji egitiminin
akreditasyonuna 6nem verilmektedir. Bununla birlikte egitimin akredite oldugu kurumlarda

bile egitim agisindan eksiklikler olduklari gértlmastir (24).

Tibbi Patoloji yeterlilik kurulununun olusturdugu uzmanlik egitim programinda da
belirtildigi gibi tipta uzmanlik 6grencilerinin egitiminde olgu sunumu, makale sunumu, ders,
seminer, kurs, konsey (klinikopatolojik toplanti) yer almaktadir (17). Egitim alinan kurum,
kurumlardaki egitici sayisi, asistan sayisi, patolog-klinisyen iligkisi gibi bazi faktorlere goére
uygulanan egitim sekilleri degisiklik gostermektedir. Késeoglu ve ark. nin calismasinda
belirtildigi gibi, Universite hastanelerinde yapilan asistan egitimi toplantilari, EAH’ i ile
karsilastirildiginda, olgu sunumlari ve makale saatleri yaklasik iki kat, klinikopatolojik
toplantilar ise ¢ kat daha fazladir. Teorik asistan dersi toplam 9 kurumda yapiimaktadir. Bu
kurumlardan bes tanesi Universite hastanesi, dort tanesi EAH’ dir (25). Bizim ¢alismamizda
ise sadece 7 Kisi asistanlara yonelik egitim verilmedigini belirtmis olup bunlarin 3’G Gniversite,
4’0 Universite disi kurumdur. Dlzenli egitim verilme orani Universitelerde daha ylksek
(%64.6), diger kurumlarda daha dusuktir (%35.4). Egitim seklini olgu sunumu, ders,
seminer, makale sunumu ve klinikopatolojik toplantilar olarak ele aldigimizda
Universitelerdeki dagihmin genel olarak 2 kat daha fazla oldugu gérilmektedir. Universitedeki
katihmcilarin sayisi daha fazla olsa da genel dagiimdaki sonuglarda universitede asistan
egitimine ayrilan zamanin daha fazla oldugu gérulmektedir. Bunun olasi nedenleri; EAH’

lerinde rutin raporlama iglemlerinin daha agirlikli ve 6ncelikli olmasi, kadroyu olugturanlarin

40



egitici olmamasi, Universitedeki kadrolarin egiticilerden olusmasi, kurulan dizende asistan

egitiminin rutin isleyis icerisinde yer almasi olabilir.

Katiimcilarin egitimdeki beklentileri bireysel farklilik gosterebilmektedir. Bununla
birlikte, beklenilen egitimin tam olarak karsilanamamasi veya kurumlardaki egitici ve egitilen
sayisindaki dengesizlikler de egitim verimliligi ve memnuniyetini etkilemektedir. Ayrica egitici
kadrosu/niteligi yani sira egiticinin veri aktarimindaki bireysel farkliliklari da sonuglar
etkilemektedir. Késeodlu ve ark.nin ¢alismasinda Universitede alinan patoloji egitiminden
memnuniyet orani %80’lere ulagsmakta iken, EAH’de bu oran %40’lar dolayindadir (p=0.000)
(25). Bizim calismamizda genel olarak asistanlarin biylk bir kismi aldiklari egitimden
memnun olmadiklarini belirtmigtir. Aldiklari egitimden memnun olanlarin orani %39.1°dir.
Kurumlara gére dagilim incelendiginde memnuniyet oranlari Gniversitelerde egitim alanlarda
%70.6, Universite disi diger kurumlarda egitim alanlarda %29.4’ tir. Universitelerdeki
memnuniyet oraninin yuksek olmasinin olasi nedenleri; Universitede egitim verenlerin
“egitici” niteliginde olmasi, egitimin daha dizenli ve yapilandirilmis bir slre¢ icerisinde
ilerliyor olmasi, egitime ayrilan slirenin daha fazla olmasidir.

Patolojinin Cerrahi Tip Bilimlerine dahil olmasi, hastanedeki cerrah sayisi, hastanede
bulunan/bulunmayan birimler gibi bazi lokal ve kurumsal nedenlerle, egitim sirasinda goérilen
nitelikli olgularda sayisal degiskenlige neden olmaktadir. Bazi kurumlarda, bazi branslara ait
patolojik 6rnekler (6rn: jinekopatoloji, pulmoner sistem patolojisi, kemik, yumusak doku
patolojisi vb) ilgili dahili ya da cerrahi hekimin olmamasi nedeniyle hemen hemen hi¢ rapor
edilmemektedir. Koéseoglu ve ark kendi calismalarinda EAH’ lerinin ikisinde hig
jinekopatolojik materyalin rapor edilmedigini, ayrica néropatoloji, hematopatoloji, solunum
patolojisi ve nefropatoloji gibi patoloji alt branslarina ait 6érneklerin, EAH’ nde yetersiz sayida
oldugunu belirtmiglerdir. Genel olarak Universite ve EAH’ de yetersiz olarak goérulen konular
arasinda en ¢ok goze carpan kemik-yumusak doku (%39) ve endokrin sistem patolojisi
(%26) dir (25). Bizim calismamizda da sonuglar benzer sekilde olup, yetersiz goérilen
vakalarin sayisal verileri ayrintili olarak Tablo 13’de yer almaktadir. Kurumlarda yetersiz
gorilen vakalardaki ac¢igi gidermek icin, bu branslarin daha yodun oldugu merkezlere
rotasyon yapilmalidir. Boylece patologlarin kendilerini yetersiz hissetmeleri de azaltilabilir.

Soylemezoglu ve ark uzmanlar ve asistanlar arasindaki vyeterliligi sorgulayan
calismalarinda zorlanilan vakalar/branslar degerlendirildiginde istatiksel olarak sadece
sitopatolojide anlamh sonug elde etmiglerdir. Asistanlardaki yeterliligin uzman olanlara goére
daha dusik olmasinin sitopatoloji egitimini hentiz tamamlamamis ya da egitiminin basinda
olan asistanlardan kaynakladigini gérmuslerdir. Bu galismada da goruldugiu gibi yeterlilik
hissi, asistanlik siresi ile koreledir. Bagka bir calismada 3. sene ve Ustlindeki kidem yilina ait

asistanlarin kendilerini en yetersiz hissettikleri alanlar “intraoperatif inceleme” ve “sitopatoloji”’
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oldugunu belirlenmistir (25). Bu ¢aligsmada kurumlar arasinda yapilandiriimis rotasyon
olmasinin gerekliligini, 6zellikle de hematopatoloji, néropatoloji, nefropatoloji gibi cerrahi
patoloji icinde olmayan, ileri dizeyde bilgi birikimi gerektiren konularda yan dal ihtisaslarinin
olmasinin daha etkili olacagi gérisi belirtilmistir (25).

PDF’ nun da o6nerdigi gibi, yapillan pek ¢ok calismada egitimde didzenli sinav
uygulamasinin egitime blyuk katkisi olmaktadir. PDF yilda en az bir kez asistan
degerlendirme sinavi yapilmasi gerektigini belirtmektedir. Sinavlarin teorik bilgiyi élcmeye
yonelik yazili teorik sinav ve mikroskopik analiz/sentez becerisini degderlendirmeyi
hedefleyen preparat sinavi seklinde diizenlenmesi tavsiye edilmektedir (18). Terzi ve ark. nin
calismasinda asistanlara yodneltilen “uzmanhk egitimi suresince belli ddénemlerde
sinav/degerlendirme yapilmali mi?” sorusuna, %95 oraninda “evet” yanitini verilmistir (4).
Kdseoglu ve ark 1 Universitelerde %90’in Uzerinde bir oranda yillik asistan sinavi yapildigini,
EAH’nin yaridan fazlasinda ise sinav yapilmadigini belirtmiglerdir (25). Bizim ¢alismamizda
genel olarak tum egitim kurumlarinda sinav yapma orani %76.1 dir. Bu oran, Universitelerde
%65.1, diger kurumlarda ise %34.9 dur. Sinav uygulayan kurumlar arasinda sinav sikhgi
degerlendirildiginde, katihmcilarin %46.3'G yilda bir defa dizenli olarak sinav olduklarini
belirtmigtir. Uygulanan sinav yontemleri standart olmayip, en ¢ok goktan se¢meli sorular,
klasik yazili sinav ve olgu tartigmasinin birlikte yer aldigi sinav yontemi kullaniimaktadir.

Kbéseoglu ve ark. EAH’ de cgalisan asistanlarin dernek toplantilarina daha fazla
katildigini, kurs katihmlarinin ise kongre katilimindan daha fazla oldugunu saptamislardir
(%87) (25). Kurs katlimlarinin daha yutiksek oranda olmasi, kongre katiim ve konaklama
bedellerinin oldukga ylksek olmasi ile agiklanabilir. Calismamizda tim kurumlardaki egitim
etkinliklerine (kongre, kurs ve dernek toplantisi vs.) katilim orani %74’tir. Katilim oranlari
kurumlar arasindaki farkhliklar agisindan yeniden degerlendirildiginde Universitede egitim
almakta olanlarin egitim etkinliklerine katihm orani %62.6, Universite disi kurumlarda ise
%37.4 tir. Universitelerde bu oranin daha fazla olmasinin olasi sebepleri; Universitelerde
kongre katilim desteginin saglaniyor olmasi, kongre/kurslara katimin egiticiler tarafindan
tesvik edilmesi, Patoloji Dernek Baskani ve kurucularinin gogunlugunun Universitedeki egitici
kadrolarindan olmasi, etkinliklerde egitim verenlerin siklikla Universitelerdeki deneyimli
ogretim Gyelerinin olmasi, bolim igindeki herkesin etkinlige katilma konusundaki tesvik edici
genel tutumudur.

Kurs, kongre gibi egitim etkinliklerini dizenleyen hem bdlgesel hem de llke
genelinde belirli sayida patoloji dernedi bulunmaktadir. Bir ¢alismada asistanlar arasinda
herhangi bir patoloji dernegine Uye olma orani %49dur (35). Calismamizda bu oran
%79,9'dur. Patoloji derneklerine Uyeligin gelistirdigi aidiyet duygusu, Uyeliklerin Gcretli egitim
toplantilarinin kayit Ucretlerine uyguladidi indirimler, dernekler tarafinda verilen kaliteli ve

yapilandirilmis egitim etkinliklerinin artmasi bu oranin artmasini saglamistir.
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Makroskopik inceleme, gunlik patoloji rutininin énemli bir kismini olusturmaktadir.
Makroskopik  degerlendirme-tariffeme, materyalin  tanimi,  boyutlandiriimasi, olasi
lezyonun/timaérin boyutu, lezyon/timoér érneklemesi, cerrahi sinirlarin oryantasyonu gibi gok
sayida unsurun yer aldigi 6nemli bir sdregctir. Asistanligin ilk yillarinda hayli zorlu gegen bu
stre¢ kidem yih arttikga daha kolay ve zevkli bir sire¢ halini almaktadir. Calismamizda
katilimcilara makroskopik drnekleme sirecinde kimlerden yardim aldiklarini sordugumuzda
kurumlar arasinda belirgin degiskenlik oldugunu gdzledik. Universite digi kurumlarda
makroskopik &rnekleme sirecinde o6ncelikle ilgili uzmandan, Universitede ise kidemli
asistanlardan yardim alindigi sonucuna ulastik. Kdseoglu ve ark nin calismasinda
katihmcilarin neredeyse hepsi (%99) makroskopi egitimini kidemsiz asistandan 6grenmek
istemediklerini belirtmistir. Bununla birlikte, Universitelerde daha belirgin olarak, kidemli

asistanin makroskopi egitimi vermesinin uygun oldugunu digtnenlerin orani %25'tir (25).

Amerika’da yaygin olarak kullanilan “makroskopi teknisyeni” uygulamasi,.asistanlarin
mikroskopi basi egitime daha fazla zaman ayirmalarini saglayan ve is yikunu hafifletmeye
yardimci olan bir uygulamadir. Bu uygulama hem uzmanlar hem de asistanlar tarafindan
kabul gérmuistir (31). Ancak “makroskopi teknisyeni” kavrami yeni olusmaya basladigindan
bu konudaki sayisal ve yorumsal veriler azdir. Késeoglu ve ark ¢alismalarinda makroskopi
teknisyenlerinin 5’inin Gniversite ve 2’sinin EAH’ nde olmak Uzere toplam 7 (%30) kurumda
bulundugunu, makroskopi teknisyeni disindaki makroskopi alan personelin “sekreter’ ve
“hizmetli” oldugunu belirtmiglerdir (25). 2009 yilinda yayinlanan patoloji laboratuarlarina
yonelik anket calismasinda sadece iki kurumda makroskopi teknisyeni oldugu bildirilmistir
(32). Calismamiz verilerine goére lUlkemizde “makroskopi teknisyeni’ kavrami olugsmakta ve
yayginlasmaktadir. Universitelerin bir kisminda makroskopik inceleme kisminda “makroskopi
teknisyeni” ile, bir kisminda ise teknisyen ile ¢alisiimaktadir. EAH’ nde ise 6ncelikle teknisyen
yerine sekreterler makroskopik érnekleme yardimi yapmaktadirlar. Universite digi kurumlarin

bazilarinda ise yardim eden herhangi bir personel bulunmamaktadir.

Literatirdeki pek ¢ok calismada egitim kurumlarinda asistanlarin mesai saati disinda
da calistigi belirtiimektedir (33,34). ABD’ nde gergeklesen bir calistayda, glnlik rutin ve
mesai saatleri disinda, patoloji egitimi icin haftasonu 3-4 saat mikroskop basi egitimin olmasi
gerektigi kanisina varilmistir. Ancak asistanlar bu durumdan rahatsizlik olduklarini
belirtmislerdir. Haftallk 80 saati asan calisma zamaninin 6zel hayata midahale olabilecegi
konusu da tartigilmistir (33). Universite hastanelerinde calisma saati EAH’ ne kiyasla giinde
ortalama 1 saat daha fazladir (p<0.000), ancak hafta sonu galisma durumunda ise kurumlar
arasinda fark yoktur. Calismamizdaki katiimcilarin %42,3’G hafta sonu ortalama 4,5 saat

calismaktadir. Ozellikle (iniversite hastanelerinde bu oran daha fazla olmak lzere asistan
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calisma saatlerinin 10 saatin tzerinde oldugu gosterilmigtir. Buna, hafta sonlarinda yapilan
ek mesailer de eklendiginde haftalik ortalama 55-60 saatlik bir ¢alisma zamani olustugu
gorilmektedir (25).

insan genom haritasinin kesfi basta olmak {izere bilim hizla ilerlemektedir. Uzman
patologlar, tani koymanin yani sira tedaviyi yonlendiren pek ¢ok genetik degisiklikleri de
molekdler patolojinin bulundugu kurumlarda degerlendirebilmektedirler. Késeodlu ve ark nin
2010 yilindaki calismasinda molekller patoloji tekniklerinin sadece U¢ Universitede
yapilabildigini belirtilmistir (25). Yoérikoglu ve ark nin 2009 yilindaki c¢alismasinda da
Universitelerin sadece Ugte birinde, Universite disinda birka¢g merkezde de FISH, polimeraz
zincir reaksiyonu vb. galisildigini belirtilmistir (32). Calismamizda genel olarak katihmcilarin
%67,1’i kurumlarinda molekduler patoloji tekniklerinin uygulandigini belirtmistir. Aradan gecen
10-15 yilda molekuler tekniklerin uygulanmasinda ve egitimdeki yerini almasinda gozle

goruldr bir artis olmustur. Zamanla bu oranin daha da artacagi 6n gorulmektedir.

Yapilan ¢ok sayida bilimsel ¢alismalar ile elde edilen bilgiler strekli glincellenmekte
ve bilim hizla degismektedir. Bizim de bilim insanlari olarak bu giincel degigim ve yenilikleri
yakindan takip etmemiz ve haberdar olmamiz gerekmektedir. Terzi ve ark ¢alismalarinda
uzmanhk  o6grencilerinin  egitimleri ~ boyunca  elektronik  ortamdan  yeterince
yararlanmadiklarini belirtmiglerdir. Bu durumun asistanlarin guncel bilimsel gelismeleri
izlemeleri acgisindan olumsuzluk yaratacagi sonucuna varilmistir (3). Calismamizda
katilimcilara patoloji egitimleri igin ne siklikta internet kullandiklari sorulmus, biylk bir Kismi
(%64.8) kullandiklarini belirtirken, 7 kisi interneti bu amacla kullanmadidini belirtmigstir.
Egitim icin internet kullanim orani Universitede %62.6, Universite digi kurumlarda ise %37.4’
tlr. Bu oranin Universitede diger kurumlara gére anlamli olarak yiksek olmasi Universitede
guncel gelismelerin daha vyakindan takip edildigini gostermektedir. Universiteden
uzmanhgini alan patologlar da ileride raporlama asamasinda bu aligkanliklarini devam
ettirmekte olup glincel gelismelerden de haberdar olmaktadir. Bilimin her gegen gin daha
da gelistigi bir ddnemde yasadigimizi géz éninde bulunduracak olursak bu énemli ve
edinilmesi gereken bir aligkanliktir.

Ulkemizde giderek Universite sayisi artmakta ve bununla baglantili olarak da
akademik kadroya ihtiya¢ duyulmaktadir. Ayrica gelismeleri yakindan takip etmek, gunlik
rutin mikroskobik raporlama diginda arastirma ve yayin yapma isteginin olmasi da Kisileri
akademisyen olma yoninde ilerletmektedir. Pehlivanoglu ve ark nin g¢alismasinda
patologlara patolojiyi segmelerinin nedeni soruldugunda, akademik kariyer yapma olasiliginin
patoloji alaninda daha ylksek oldugunu ve bunun kararlarinda etkili oldugunu belirtmiglerdir
(23). Universitede egitim alan asistanlarin ileride akademik kariyer yapma isteklerinin orani

Kdéseoglu ve ark nin galismalarinda %30’dur (25). Calismamizda katilan asistanlarin %36.1
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inin akademik kariyer yapma istegi bulunmaktadir %47 oraninda katihmci da bu konuda

kararsiz olup, “Belki” yanitini vermigtir.

Literatirde ve bizim calismamizda da patolojide glven hissiyatinin  6nemi
anlasiimaktadir. Gérildigu kadariyla, kendine given hissi zaman ve yeterli sayidaki nitelikli
olgunun goérulmesiyle ¢dzllebilecek bir sorundur. Kass. ve ark.nin yeni uzman olmus
patologlari hedef kitle olarak belirledikleri ¢galismalarinda, yeni uzmanlarin ancak %74’Gnin
yeteneklerine ve kendilerine tam glven duyduklari sonucuna ulagmislardir. Uzmanlarin
kendilerinin yetersiz hissettikleri konulardan biri laboratuvar yonetimidir (36). Calismamizda
asistanlik suresine goére yeterlilik degerlendirmesi yapildiginda asistanlik suresi ilerledikge

yeterli hissetme oranin da arttig1 gérdlmustir (Tablo 14).

Pehlivanoglu ve ark.nin birka¢ Ulke ile ortak yurattikleri calismalarinda uzman
patologlarin  %84'Unun, Ulke gelir duzeyleriyle 6nemli derecede iliskili olarak patolojiyi
sectikleri icin mutlu olduklari sonucuna vardiklari belirtiimistir (p <0.001) (23). Bizim
calismamizda da katihmcilarin %64,2’ si bu alani sectigi icin memnun oldugunu sdylemistir.
Genel olarak tercih siralamasinda ilk siralarda yer aliyor olmasindan da anlasildigi tzere
katihmcilarin buyuk bir kismi patolojiyi tercih ettigi icin memnun oldugu sonucuna varilabilir.
Ayrica calisma saatleri, hasta ile iletisimin az olmasi ve nbébet olmamasi gibi ¢ok sayida

gunlik hayati etkileyen faktorler de bu sonugta etkili olabilmektedir.
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7.SONUC

Bu tez calismasinda Ulkemizde Universite ve editim arastirma hastanelerinde tibbi
patoloji uzmanlik egitimi almakta olan katilimcilarin egitim ve c¢alisma kosullari degisik
acilardan degerlendirilmistir. Kurumlar arasinda 6zellikle editici kadroda ve paralel olarak
egitimde farkliik oldugu goériimustir. Genel olarak egitim kurumlarinda tipta uzmanlik
ogrencilerinin “makroskopik inceleme” asamasinin azaltilmasiyla, egitim ve hizmet dengeli
bir sekilde yurutilebilir.

Tibbi patoloji uzmanlik 6grencilerinin ¢cogu asistanliklari sirasinda arastirma ve
yayin yapmak istemektedir. Asistanlarin bu istegi g6z 6niinde bulundurulmali, arastirma-
yayin yapma konusunda yardimci olunmali ve firsat verilmelidir.

Egitim kalitesini ve memnuniyeti artirmak icin tibbi patoloji uzmanlik édrencilerinin
egitim konusunda beklentilerinin neler oldugu belirlenmeli bu konularda gerekli diizenlemeler
yapilmalidir. Bunun icin de egitime yénelik calismalar yapiimali ve tesvik edilmelidir.

Ayrica egitim kurumlari, egitim surecinde egiticiler ve uzmanlk o6grencilerinden
diuzenli olarak geri bildirimler almalidir. Egiticilerin “Egitici Egitimi" almig oldugundan emin
olunmalidir. Egitici kadronun ya da vaka sayisinin eksik kaldigi durumlarda farkh yurt i¢i ve
yurt digi kurumlara rotasyon ile egitimdeki eksikliklerin giderilmesi saglanabilir. Egitim
kurumlarinda, egiticilerin egitimi ve etkinliklerinin yapilandiriimis olmasi ve sureklilik
gOstermesi tanimlanan sorunlarin ¢ézimunde 6nemli rol oynayabilir.

PDF tarafindan kurulan akreditasyon egitim kurulu, zamanla verilen patoloji
uzmanlk egitimin de standart olmasini saglayacak ve kurumlardaki egitimi daha kaliteli hale

getirecektir.
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EK 1:
EGITIM ARASTIRMA HASTANELERI ILE UNIVERSITE HASTANELERINDE TIBBI
PATOLOJI UZMANLIK EGITIMI ALAN TUO NUN EGITIM VE CALISMA KOSULLARI
ARASINDAKI FARKLARIN BELIRLENMESI
Degerli meslektasim;
Bu arastirma, danismanhgini Prof. Dr. Banu Lebe’nin yaptigi tipta uzmanlik tez galismasi
icin yUrGtilmektedir. Calismaya katilim goéndllilik esasina dayanmaktadir. Ankette
katilimcinin kimligini ortaya cikaracak soru bulunmamaktadir. Arastirmadan elde edilen
veriler bilimsel amagh kullanilacak olup herhangi bir kisi veya kurulusa verilmeyecektir.
Arastirmanin amaci, egitim arastirma hastaneleri ile Gniversite hastanelerinde egitim alan
uzmanlik 6grencilerinin mevcut durum ve farklarinin belirlenmesi ile elde edilen sonuglar
degerlendirilerek uzmanlik egitiminin daha iyi olmasini saglamaktir.
Anket iic bélimden olusmaktadir. ilk béliimde kisisel bilgiler, ikinci bélimde calistiginiz
birime ait sorular ve son kisimda ise ileriye yonelik dislincelerinizi ifade edebileceginiz
sorular yer almaktadir. Anketi yanitlamaniz yaklasik 15 dakika strecektir.
Katiliminizdan dolayi tesekkir ederim.
Dr. Seda Eryigit Kokkoz
DEUTF Tibbi Patoloji ABD
Yasiniz
1. Cinsiyetiniz:
1) Kadin 2) Erkek
2. Mezun oldugunuz tip fakultesi
3. Mezuniyet yiliniz
4. TUS sonrasi kaginci tercihinize yerlestiniz?
5. Patoloji uzmanlik egitimine isteyerek mi basladiniz?
1) Evet 2) Kismen 3) Hayir
6. Kag ay/ yildir uzmanlik égrencisisiniz? ay/yil?
7. Hangi kurumda calisiyorsunuz?
1) Universite 2) Egitim ve Arastirma Hastanesi 3) Diger
8. Bulundugunuz kurumda size yonelik egitim etkinligi yapiliyor mu?
1) Evet 2) Bazen 3) Hayir
Cevabiniz evet ise asagidakilerden hangileri ve ne siklikta yapiliyor? ( Birden fazla segcenek
isaretleyebilirsiniz)
- Olgu sunumu () -Ders (') -Seminer ( ) -Makale sunumu ()
-Klinikopatolojik toplanti (')
9. Sikligi kez/haftada-ayda-yilda
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10. Egitim aliyorsaniz aldiginiz egitimden memnun musunuz?

1) Evet 2) Kismen 3) Hayir

11. Calistiginiz kurumda sinav oluyor musunuz?

1) Evet 2) Hayir

Cevabiniz evet ise ne siklikta?

1)Her ay 2) Ug ayda bir 3) Alti ayda bir 4) Yilda bir

12. Sinav yénteminiz nasil?

1) Coktan se¢cmeli sorular 2) Klasik yazili sinav 3) Olgu tartismasi 4) Diger

13. BélimUnUzdeki egitmenlerin sayisini Gnvanlarina goére belirtiniz.

1) Profesoér 2) Sef 3) Dogent 4) Sef yardimcisi 5) Yardimci Dogent 6)
Basasistan 7) Ogretim gérevlisi 8)Uzman  9) Gegici gbrevli uzman

14. ilgili uzman ile olgulara bakmadan énce mikroskobik hazirlama yapiyor musunuz?

1) Evet 2) Hayir

Cevabiniz evet ise bunun igin ne kadar zaman ayiriyorsunuz? saat

15. ilgili uzman mikroskop basinda olgulara bakarken egitiminiz igin zaman ayiriyor mu?

1) Evet 2) Bazen 3) Hayir

16. Kidemlilerinizden makroskobi ve mikroskobi uygulamalari sirasinda yeterli egitim destegi
aliyor musunuz?

1) Evet 2) Kismen 3)Hayir

17. Hastanede gecirdiginiz mesai ici ¢alisma slresi disinda mesai saatleri disinda kalip
calismaniz gerekiyor mu?

1) Cogunlukla 2) Bazen 3) Hayir

18. Meslek ici egitim etkinliklerine/kongre ve kurslara katiliyor musunuz?

1)Evet 2) Bazen 3) Hayir

19. Patoloji ile ilgili internet sitelerini ne siklikta kullantyorsunuz?

1) Cogdunlukla 2) Bazen 3) Kullanmiyorum

20. Bulundugunuz kurumda makroskobik uygulamalar haftada kag saat sirmektedir?

21. Makroskobi uygulamasinda yardima ihtiyaciniz oldugunda éncelikle kime danisirsiniz?

1) iigili uzmana 2) Kidemli asistana 3) Diger

22. Makroskobi uygulamalari sirasinda size yardim eden personelin niteligi icin uygun olani
isaretleyiniz.

1) Sekreter 2) Teknisyen 3) Diger

23. Calistiginiz kurumda kag adet tek bash mikroskop vardir

24. Calistiginiz kurumda kag adet ¢ok bagli mikroskop vardir?

25. Giln igerisinde mikroskobide ne kadar zaman gegiriyorsunuz? saat
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26. intraoperatif konsiiltasyon (frozen) esnasinda aktif oldugunuz siire¢ igin en uygun

segenegi seciniz? 1) Sadece makroskobi alimi 2) Hem makroskobi alimi, hem de

mikroskobik degerlendirme surecinde

27. Egitim aldiginiz kurumda hi¢ gormediginiz ya da ¢ok az vaka cikardiginiz brang veya

branslar var mi? (Birden fazla kutucuk isaretleyebilirsiniz)

- Gastrointestinal sistem patolojisi ( ) Jinekopatoloji ( ) Uropatoloji ( ) Meme patolojisi ()

Sitopatoloji ( ) Néropatoloji ( ) Hematopatoloji ( ) Bas boyun patolojisi ( ) Endokrin patolojisi ( )

Pulmoner sistem patolojisi () Nefropatoloji ( ) Dermatopatoloji ( ) Kemik ve yumusak doku

patolojisi ()

28. Calistiginiz kurumda molekdler patoloji var mi1?

1) Var 2) Yok

29. Herhangi bir patoloji dernegine Uye misiniz?

1) Evet 2) Hayir

30. Sizce uzmanlik sonrasi “yeterlilik /board sinavi” olmali mi?
1) Evet 2) Emin degilim 2) Hayir

31. Bu alani segtiginiz igcin memnun musunuz?

1) Evet 2) Kismen 3) Hosnut degilim

32. ileride akademik kariyer diigiinliyor musunuz?

1) Evet 2) Belki 3) Hayir

33. Su asamada patoloji uzmanhdina yoénelik olarak

degerlendirirsiniz?

kendi

yeterliginizi

nasil

1) Yeterli oldugumu disinuyorum. 2) Bazi konularda eksik oldugumu disuniyorum. 3)

Yeterli oldugumu distinmiyorum.

34. Eksik ya da yetersiz oldugunuzu duisinidyorsaniz hangi konularda/branglarda eksik

oldugunu distnldyorsunuz?

35. Genel olarak patoloji uzmanlik egitiminiz konusundaki gorus ve 6nerileriniz nelerdir?

52



EK 2:
“Bir egitim arastirma hastanesinde olabilecek en donanimli sekilde egitim aldigimi

dusundyorum.”

“Daha fazla egitim odakli olabilir. Genellikle rutin yetistirme telasi icinde oluyoruz.”

“Egitim arastirma hastanelerinde kesinlikle patoloji uzmanlik egitimi verilmemesi gerektigini
disundyorum. Hizmet hastanesi olarak kullanildigindan asistan is gicl olarak gordltyor.
Son yil ders calisilsa da rutinde her departmanda calisiimadigi ve devamli dizen degistigi
icin planli bir egitim programi uygulanmiyor. Akademik igerik tGretme yéntemleri égretilmiyor.

Hersey yalap sap ogreniliyor egitimler gogu zaman kagit Gstlinde kalyor”

“Egitim arastirma hastanesinde c¢aligsiyorum. Teslim siremiz 7 gun. Mesaimizin ¢odunda
makroskopiden c¢ikamadigimiz i¢cin uzmanin karsisina (6nceden taradigimiz vakalar igin)
oturamiyoruz, onlar da teslim tarihi gegecek diye bizi beklemeden vakayi ¢gikariyor. SONUC?
Neye, nigin emek veriyoruz? Sanirim vakalar ¢abuk ¢iksin diye uzmanlarimiza hizmet,
egitimimizin en bldylk kismini olusturuyor. Birseyler okuyup tartisacak vaktimiz yok.
Hocalarimiz ve uzmanlarimiz bizim yanimizda degil, yonetimin yaninda yer alyor. Asistan
sayimiz ¢ok az, kadrolarimiz giinden guine azaldi. Bu kosullar motivasyonumuzu dusurayor,
sevkle calismamiza engel oluyor, en kotusu mesleki hevesimizi kiriyor. Egitim i¢in sectigim
bu yolda pismanlik yasiyorum. Gelecege dair karamsarim. CUnklu kendime yetebilecegimi

dagunmuayorum.”

“Egitim standartize edilmeli”

“Egitimde standardizasyon saglanmali. TUKMOS Tibbi Patoloji uzmanlik egitimi ¢ekirdek
Mifredatrna uygun egitim programi dizenlenmeli, bu programa sadik kalinmali, degisen
egitim sorumlusuyla birlikte program degismemeli ve federasyonumuz tarafindan kurumlarin

egitim yeterliligi dizenli olarak denetlenmeli”

“Egitimin standardize edilmesi gerektigine inaniyorum. Federasyon tarafindan dizenlenecek

bir programla egiticilerin egitimi saglanabilir.”

“Hocalarimizin performans kaygisi ve akademik ¢aligmalarinin asistanlik egitimimi olumsuz

yénde etkiledigini disunidyorum. Yakininda olan hocanin sana ve patolojiye verdigi deger,
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senin basarinda, 6z guveninde ve ilerisi igin pozisyonunda etkili oluyor. Asistanlik egitimini

aldigin universite hayatinin donim noktasi oluyormus.”

“Mesai digi ¢alismalar igin ¢6zim bulunmali ve yayin konusunda asistanlar tesvik edilmeli

gerekli egitim verilmeli”

“Patoloji egitimi diye bir sey yok daha c¢ok uzmanlarin makroskobiye girmemesi igin
ugrasiyoruz, hocalar zaten egitim vermiyor, angarya is yapip slrekli kendi kendimize
egitmeye calisiyoruz. EAH kesinlikle es durumu tayini yapiimamali yeterli bilgisi olanlar tayin

edilmeli gerekirse sinava gére atama yapilmali”

“Universitede olmak egitim acisindan ¢ok yararli fakat bazi hocalar bize egitim vermek

zaman ayirmak istemiyor eksik oldugumuz bélimler de bundan kaynaklaniyor”

“Personel eksikligine bagli olusan is yukinin kombinasyonu, égretim saatlerinin dizensizligi,
uygun sartlari saglanmamig laboratuar sartlari Uyelerinin ¢alisma asistanlarin is yikunu

arttirmaktadir”

“Taramanin egitim agisindan c¢ok onemli bir katkisinin oldugunu dugtntyorum. Patoloji
egitimi gorilen cesitli vakalarla butunlestigi icin daha ¢ok vaka gdérmenin ya da hocalar
tarafindan yapilan olgu sunumlariyla bu 6rneklerin arttirlmasinin yardimci olacagini
disiliniyorum. Rutin bakilirken egitim genellikle atlaniyor. Ogretim Uyelerinin bazilari

mikroskop esnasinda egitim vermekten kaginiyor”

“Bazi uzmanlar bizim de birer doktor oldugumuzu unutup bize makroskopi veya rapor
sekreteri muamelesi yapiyor. Hastanenin is yukina hafifletmek icin degil egitim almak igin

geldigimizi birilerinin hatirlatmasi gerekiyor.”

“Bircok egitim arastirma ve Universite hastanesine goére iyi vaka goérdigimi ve bu sayede
rutinin iginde egitildigimi disiniyorum. Ancak egitimcilerin bir kisminin da egitim vermeye
daha istekli olmasi gerekir. Bir de asistan ayak isi yapacak vasifli/vasifsiz eleman degildir.
Asistanlarin da birer meslektas ve oraya gelmeden 6nce birer doktor olduklarinin yaslarinin
lise 6grencisi olmadiginin zaman zaman hatirlanmasi, kisisel iligkiler agisindan daha iyi

olacaktir.”

“Universitenin vermis oldugu egitimden memnunum bunda hocalarimizin genel olarak geng

olmasinin da katkisi oldugunu dusunuyorum®

54



EKS3:

KARAR BILGILERI

Karar No:2016/11-04

Tarih:21.04.2016

Prof.Dr.Banu LEBE'nin sorumlusu oldugu “Egitim Arastirma Hastaneleri ile Universite
Hastanelerinde Tibbi Patoloji Uzmanhk Egitimi Alan TUO niin Egitim ve Cahisma Kosullar:
Arasindaki Farklarin Belirlenmesi” isimli klinik arastirmaya ait bagvuru dosyas: ve ilgili belgeler
arastirmanin gerekg¢e, amag, yaklasim ve ydntemleri dikkate alinarak incelenmis, etik agidan galigmanin
gergeklestirilmesinin uygun olduguna oy birligi ile karar verilmistir.

ETiK KURUL BiLGILERI

CALISMA ESASI

Dokuz Eyliil Universitesi Girisimsel Olmayan Arastirmalar Etik Kurulu Isleyis Yonergesi
Iyi Klinik Uygulamalari Kilavuzu

ETIK KURUL UYELERI
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