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TESEKKUR
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verdikleri destekleri i¢cin hem de mesleki egitimim siirecinde verdikleri tiim destekler i¢in
Tirk Hematoloji Derneginde ve ustalik smiflarinda gorev alan tiim hocalarima
stikranlarim1 sunuyorum. Tez verilerimin toplanmasinda 6zveri ile yardimer olan Tiirk
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Yesim Senol, Prof. Dr. Erol Giirpinar, Prof. Dr.M. Kemal Alimoglu ve Akdeniz
Universitesi Tip Egitimi AD ’nin tiim calisanlarina tesekkiir ederim. Tez calismami
gerceklestirmemde tiim yogunluguna ve pandemi siirecinin olagan dis1 siireglerine ragmen
cok degerli yardimlarimi esirgemeyen saygideger tez damismanim Prof.Dr. Erol

Glirpinar’a siikranlarimi sunarim.



OZET

Amac: Ogrenme stili, genel olarak bilgiyi algilama, bilgiyi zihne isleme ve yerlestirme
siireclerindeki bireysel farkliliklar olarak tanimlanabilir. Bireylerin 6grenme stili
Ozelliklerine uygun egitim modelleri ve 6grenme ortamlarinin olusturulmasi istenilen
ogrenme ciktilarinin elde edilmesini saglayacaktir. Kolb’un Ogrenme Stilleri Olgegi,
ogrenme stillerinin belirlenmesinde siklikla kullanilir. Ulkemizde ve literatiirde {ist
ihtisaslara iliskin hekimlerin 6grenme stillerinin degerlendirildigi bir calisma yoktur. Bu

arastirma ile hematoloji uzmanlarinin 6grenme stillerinin belirlenmesi amaglanmustir.

Yontem: Tiirk Hematoloji Dernegi tarafindan 2016 - 2019 yillar1 arasinda diizenlenen
“Ustalik Egitim Siniflar1” programina katilan hematoloji uzmanlarina internet ortaminda

survey monkey yontemi ile kolb 6grenme stilleri l¢egi ve anket uygulanmustir.

Bulgular: Arastirmaya bes ayri ustalik sinifi programindan 70 hematoloji uzmani katildi.
Bu uzmanlarin % 61,41 (n=43) kadin, % 38,6 s1 (n= 27) erkek idi. Katilimcilarin yas
ortalamast 40 + 3,16 yil [ortanca=39,96 yil (35-54)], ortalama uzmanlik stireleri 4,81 +
11,39 yil [ortanca= 5 (1-10 y1l)] olarak hesaplandi. Hematoloji uzmanlarinin 6grenme
stilleri; 38 kisiyle (% 54,3) ayristiran, 16 kisiyle (% 22,9) 6zimseyen, 10 kisiyle (%14,3)
yerlestiren ve 6 kisi (% 8,6) ile degistiren 6grenme stili olarak bulundu. Katilimcilarin
cinsiyeti, anadal bransi, {invanlari, ¢alistiklar1 kurumlar ile 6grenme stilleri agisindan
anlamli bir farklilik saptanmadi (P > .05). Hematoloji uzmanlarinin bitirme sinav puanlari
ortalama 63,96 + 10,99 puan [ortanca= 62 (40- 91 puan)] olarak hesaplandi. Cinsiyetin,
yasin, uzmanlik siiresinin, anadal uzmanlik alaninin, akademik {invanin ve 6grenme

stilinin bitirme sinav skoru {izerine etkisinin olmadigi gortlda (P >,05).

Sonu¢: Hematoloji uzmanlar1 agirlikli olarak ayristiran ve 6ziimseyen dgrenme stiline
sahip olarak bulundu. Hematoloji egitim programlari ve 6grenme ortamlar1 olusturulurken
bu 6grenme stillerinin 6zelliklerinin dikkate alinmasi1 akademik performansa olumlu katk1

saglayabilir.

Anahtar Kelimeler: hematoloji uzmani, kolb 6grenme stili, ustalik egitim programi, tip

egitimi



ABSTRACT

Objective: Learning style can be defined as individual differences in the processes of
perceiving information, processing, and placing information in the mind. Creating
educational models and learning environments suitable for individuals' learning style
characteristics will ensure that desired learning outcomes are achieved. Kolb Learning
Styles Scale is frequently used to determine learning styles. In our country and in the
literature, there is no study evaluating the learning styles of physicians related to minor
specializations. With this research, it was aimed to determine the learning styles of

hematology specialists.

Method: Kolb learning styles scale and questionnaire were applied to hematology
specialists who participated in the "Masterclass” program organized by the Turkish

Society of Hematology between 2016-2019, using the on-line survey monkey method.

Results: 70 hematologists from five different masterclass programs participated in the
study. Of the hematologists, 61.4% (n= 43) were female and 38.6% (n= 27) were male.
The mean age of the participants is 40 + 3.16 years [median=39.96 years (35-54)], and the
mean duration of specialistic was 4.81+11.39 years [median= 5 (1-10 years)]. The learning
style of hematologists is converging with 38 people (54.3%), assimilating with 16 people
(22.9%), accommodating with 10 people (14.3%), and diverging with 6 people (8.6%)
was defined. There was no significant difference in terms of gender, major specialization,
titles, institutions, and learning styles of the participants (P > .05). The mean final exam
scores of the hematologists were calculated as 63.96 = 10.99 points [median= 62 (40-91
points)]. It was observed that gender, age, duration of specialization, major specialization,

academic title, and learning style had no effect on the final exam score (P >.05).

Conclusion: Hematology specialists predominantly had converging and assimilating
learning styles. Considering the characteristics of these learning styles while creating

hematology education programs and learning environments can contribute

Key words: hematologist, kolb learning style, masterclass education programme,

medical education
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1. GIRIS

Bireyler farkli yollarla 6grenmektedir. Nitelikli egitimin Onemli kosullarindan biri
bireysel farkliliklara uygun 6grenme ortami olusturmaktir (Shugerman ve ark., 2001).
Ogrencilerin bireysel farkliliklar1 onlarin 6grenme siireglerine de yansimaktadir. Egitim
modellerinin; egitici merkezli egitim anlayisindan 6grenen merkezli egitim anlayigina
dogru evrilmesi; bilimsel ve teknolojik gelismelerle 6grenme ortamlariin gesitliligi ve
bilgiye ulasma olanaklarinin artmasi1 6grenmeyi etkileyen bireysel 6zellik ve farkliliklarin
onemini ortaya ¢ikarmustir (Goldie, 2006). Ogretme siirecinde kullanilan yéntemlerin ve
egitim teknolojisinin tiim O6grencilerde beklenen olumlu gelismeyi olusturamamasi,

ogrenme stillerinin farkliliklari konusunu giindeme getirmistir (More, 1987).

Ogrenme stillerinin belirlenmesi ile ilgili yapilan galismalar daha ¢ok tip fakiiltesi
Ogrencileri, acil uzmanlari, cerrahi, halk sagligi, dahiliye ve pediatri gibi ana dal uzmanlik
alanlarindaki hekimlerinin 6grenme stillerini belirlemeye yoneliktir (Kosower ve Berman,
1996; Piane ve ark., 1996; Shugerman ve ark., 2001; Laeeq ve ark., 2009; Engels ve de
Gara, 2010; Shaikh, 2015). Ancak giiniimiizdeki bilimsel ve teknolojik alanlardaki bas
dondiiriicti ilerlemeler hekimleri daha spesifik olmaya mecbur etmekte ve iist ihtisas
yapmaya yoneltmektedir. Ozellesilen bu dallarin her biri birbirinden farkli 6zellikte olup
farkli beceri ve yetenekler gerektirmektedir. Ornegin bir kardiyoloji yan dalinda
ekokardiyografi, girisimsel anjio yapabilmek igin ozellikli egitim almak gerekirken
hematoloji alaninda mikroskobik degerlendirmeyi yapabilmek desteklenmesi gereken

egitim konusudur.

Hedef kitleye uygun egitim igerigi ve egitim modelleri, istenilen 6grenim c¢iktilarina
ulasilmasini  saglayacaktir. Ogrenme stilleri farkli olan ogrenciler arasinda hedefe
ulasimdaki farklilig1 ortaya koymak; egitim modellerinin iyilestirilmesi adina neler

yapilabileceginin belirlenmesini saglayacaktir.

Ulusal ve uluslararasi literatiirde 6zellikle tip fakiiltesi 6grencilerinin 6grenme stillerinin
belirlenmesine yonelik ¢cok sayida ¢alisma mevcuttur. Buna karsin iist ihtisaslara iligkin

hekimlerin 6grenme stillerinin degerlendirildigi sayist daha kisitili diizeydir. Bu alanda



yapilacak caligmanin hematoloji uzmanlarinin mezuniyet sonrasi egitim planlamasina

katkida bulunacagini diisiinmekteyiz.



2. GENEL BIiLGILER

Ogrenme stili kavrami Ogrenciler arasindaki bireysel farkliliklarin ortaya konmasina
iliskin bir arastirma alamdir (R. Dunn ve ark., 1990). Ogretme siirecinde kullanilan
yontemlerin ve egitim teknolojisinin, tim dgrenciler i¢in ayn1 olsa dahi; 6grencilerin her
birinde ayn1 olumlu gelisme saglanamamaktadir. Bu durum bireylerin 6grenme
stillerindeki farkliliklar1 giincel bir arastirma alani haline getirmistir (Lukow, 2002).
Ogrenme siirecinde 6grenme merkezli egitim modelleri dgrencilerin bireysel dzellik ve

farkliliklarinin daha da 6nem kazanmasini saglamistir (O'Banion, 1997; Goldie, 2006).

Ogrenme tercihleri ve 6grenme fizyolojisi alanindaki ¢alismalarin, 6grenme stilleri
arastirmalaria olumlu katkilar1 olmustur (Dennison, 1990; Gencel, 2007). Bilim insanlar1

ogrenme stilleri tanimini temelde ayni olsa da farkli agilardan ele alinmistir.

Keefe (Keefe, 1979), 6grenme stilini “bireylerin 6grenme ¢evresini nasil algiladiklarinin,
O0grenme c¢evresiyle nasil etkilesimde bulunduklarinin ve bu c¢evreye nasil tepki
verdiklerinin az ¢ok istikrarli gostergeleri olan bilissel, duyusal ve fizyolojik 6zelliklerin
Orlintiisti” bigiminde tanimlamaktadir. Gregorc (Gregorc, 1984) ise “bireysel yetenekler
hakkinda ipucu veren, gozlenebilen ve diger bireylerden ayirt edici olan davraniglar1”
ogrenme stilleriyle iligkilendirmektedir. James ve Galbrait (James, 1985), 6grenme
stillerini duyu-gevre etkilesimine bagh olarak “isitme, hareket etme, dokunma, okuma-
yazma, koklama ve kisiler aras1 iletisim kurma” gibi yedi farkli algisal boyutlu bir kavram
olarak ifade etmektedir. Barsch da 6grenme stillerini algisal boyutta ele alarak; 6grenme
stillerini; “gorsel, isitsel, dokunsal ve hareketsel” olarak siniflandirmaktadir (Washington,
1990). Ehreman ve Oxford (Ehreman, 1990), 6grenme stillerini “zihinsel fonksiyonlarin
aligkanlik durumlari” olarak tanimlamaktadir. Dunn'da (R. a. K. D. Dunn, 1993) benzer
bir bicimde 6grenme stilini “her bireyde farklilik gosteren, bilgiyi alma ve zihne
yerlestirme yolu” olarak tanimlamistir. Kolb’a gore O6grenme stili, bilgiyi alma ve

islemede kisisel olarak tercih edilen yontemdir (David A. Kolb, 1984).



Bireysel farkliliklarin bir zenginlik olarak goriilmesi, 6grenme Ogretme siirecinde ve
program gelistirme ¢alismalarinda dikkate alinmasi gerekliligi bir¢cok egitimci tarafindan
vurgulanmaktadir (Gencel, 2007). Ogrenme stili, genel olarak bilgiyi algilama, bilgiyi
zihne isleme ve yerlestirme siireglerinde ki bireysel farkliliklar olarak tanimlanabilir.
Modern egitimde bu tanimlamanin yapilabilmesi ve farkliligin ortaya konabilmesi i¢in
pekcok dgrenme stili modeli ve lgegi gelistirilmistir. Kolb’un Ogrenme Stilleri Olgegi
literatiirde karsimiza en sik ¢ikan 6lgektir (David A. Kolb, 2000; Alice Y. Kolb 2005;
Gurpinar E., 2011).

“Kolb’un deneyimsel 6grenme kurami” 6grenmeyi; bilginin deneyimler yoluyla olusmasi
stireci olarak tanimlar ve ayni anda farkli 6grenme yollarini tercih edebildigini ya da farkli
ogrenme yollarini bir arada kullanabildigini ve zaman igerisinde bireylerin tercih ettigi
ogrenme stillerinin degisebileceginin altin1 ¢izer (Coker ve Pedersen, 2004; Kolb AY,
2005).

Ogrenme siirecinde, somut deneyimler kavramlara déniistiiriilmekte, bu kavramlar da yeni
deneyimlerin kazanilmasinda kullanilmaktadir. Genel olarak, somut deneyim bireylerin
etkinlige tamamen katilmasini, yansitic1 gézlem farkli bakis acilari gelistirilmesini, soyut
kavramsallastirma teorik bilginin edinilmesini, aktif deneyim bilginin uygulanmasini

gerektirmektedir.

Kolb kavrama (prehension) ve doniistiirmeyi (transformation) birbirinden bagimsiz ancak
birbirini destekleyen temel boyutlar olarak tanimlar. Sekil 2.1.°de bu iki boyut
sunulmaktadir. Sekil 2.1.’de dikey siireklilik ¢izgisi iizerinde Kolb’un modelindeki
“kavrama boyutu” bireyin ¢evresini ve yasadiklarini algilama tercihini yansitir ve bireyin
somut deneyimlerden, sezgisel yollarla 6grenmesi ya da deneyimlerden sembolik
anlayislar gelistirmesini tanimlar. Bu boyutun bir ucunda somut deneyim (sezgi) (concrete
experience) diger ucunda soyut kavramsallastirma (anlayis) (abstract conceptualization)
yer alir (Gencel, 2007). Yatay siireklilik ¢izgisinde ise “doniistiirme boyutu” yansitici
gozlem (reflective observation) ve aktif deneyim (active experimentation) boyutlarini
igerir. Bireylerin bilgiyi doniistiirme ve isleme tercihlerini belirtmektedir (David A. Kolb,

1984; Gencel, 2007). Kolb, deneyimlerin bigimsel veya kavramsal olarak sunuldugunda



ve deneyimler arasinda donistiirmeler-transferler yapilmasi halinde 6grenmenin

gerceklesebilecegini One siirer.

Somut Deneyim

Sezgi
©
€
©
S
N
Aktif Deneyim Yansitic1 Gozlem
Dissal Hareket I¢sel yansitma
Donustirme Doénugtirme
©
€
©
3
~

Soyut Kavramsallastirma
Anlays

Sekil 2.1. Kolb Ogrenme Stilleri Modelinde iki Boyut (Yoon, 2000)

Kolb, bireylerin dort farkli adimda 6grendigini ve bu adimlarin ancak birbiri ile bagintili
olarak var olabilecegini ifade eder. Buna gore; bireyler yasadiklar1 ¢gevrenin dogal sonucu
olarak bazi somut deneyimler (hissederek 6grenme) elde ederler ve bu deneyimleri farkl
bicimlerde gbzlemleyerek yansitirlar. Ayrica bu yansitici gozlemler (izleyerek 6grenme),
bireyin soyut kavramsallastirmalar1 (diisiinerek Ogrenme) yapabilmesinde, ilke ve
genellemeleri olusturmasinda ve edindigi genellemeleri daha sonraki etkinliklerinde ve
ileri diizeydeki Ogrenmelerinde bir rehber olarak kullanmasin1 (yaparak Ogrenme)

saglamaktadir (Kolb AY, 2005).

1.Somut deneyimlerle 6grenme (Hissederek 6grenme): Ogrenme siirecinin bu asamasinda

o anki deneyimi anlamak ve sorunu ¢6zmek kuram ya da genellemelere ulagsmaktan daha



onemlidir. Yani durumu hissetmek, konu iizerinde diisiinmekten daha 6nemlidir. Kisilere

ve hissedilenlere karst olduk¢a duyarhdirlar.

2. Yansitici gozlemlerle 6grenme (Izleyerek égrenme): Bu ikinci asamada bireyler olay

ve olgularin temelindeki diislinceyi anlama, neden sorularina cevap bulma ¢abasindadir.
Ayrica 6grenilen konu ve gozlemleri arasinda diisiinerek farkli bakis acilar getirebilen

kisilerdir.

3. Soyut kavramsallagtirma ile ogrenme (Diisiinerek ogrenme). Somut deneyimlerle
O0grenmenin tersine, mantik, diisiince ve kavramlara odaklanma s6z konusudur. Bu
bireylerde mantik yiiriitme, diisiince ve kavramlar iizerine odaklanma Onem
kazanmaktadir. Bu bireyler bilginin sirali ve mantikli olarak sunulmasini isterler. Bu yolla
Ogrenen bireyler i¢in duygulardan c¢ok diislinceler 6nem tasir. Bu asamada plan yapma,

olay ve olgular iizerinde diislinerek 6grenme becerileri gelismistir.

4. Aktif deneyimlerle 6grenme (Yaparak 6grenme): Ogrenme déngiisiiniin son asamasidir.
Bireyler uygulamalara dayali 6grenmeyi tercih ederler; gozlem yapmak veya dinlemek
yerine etkinlige katilmak isterler. Bu 6grenme yolunu tercih eden bireyler 6grendiklerini
uygulamaktan, diger bir deyisle 6grendiklerinin ise yaradigin1 gérmekten hoslanmaktadir.
Bu bireyler bagladiklari is1 bitiren, hedefe ulasmay1 seven, daha ¢ok uygulamaya dayali

O0grenmeyi tercih eden kisilerdir.

Kolb'un deneyimsel 6grenme kuraminda ortaya koydugu 6grenme yollara gore tercih

edilen 6grenme etkinlikleri Sekil 2.2°deki gibi 6zetlenebilir (Kolb AY, 2005).

Deneyimsel 6grenme kuraminda 6grenme stilleri, somut deneyim, yansitici gozlem, soyut
kavramsallastirma ve aktif deneyim olarak tanimlanan dort temel 6grenme yolunun
bilesenleri olarak ifade edilmektedir. Sekil 2.3'te gosterildigi sekilde kavrama ve
doniistiirme boyutlar1 arasinda acilar ile dort ceyrek ‘yerlestiren (accomodating),
degistiren (diverging), 6ziimseyen (assimilating), ayristirma (converging)” olusturulmus

ve biri 6grenme stili olarak tanimlamistir (David A. Kolb, 2000; Alice Y. Kolb 2005).



F K.ﬁg:ﬁk grup caligmalart * Grup tartigmalar1
. }§1reysel Qal?smalar . Beyin Firtinast
* Ornek olay inceleme =
« Rol oynama *Problem ¢ozme
* Gorsel arag destegi »Drama teknikleri
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Somut Yansitici
Deneyim Gozlem
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Sekil 2.2. Deneyimsel 6grenme dongiisiine uyun 6grenme etkinlikleri (Raschick, Maypole ve Day 1998;
Peirce, 2000; Lewin, 2000; Kili¢, 2012:16 dan yararlanilarak olusturulmustur)

2.1.Degistiren Grup (Diverging):

Bu bireyler 6grenme siiresince son derece sabirli ve dikkatli olan bu bireyler yaparak
(Somut deneyim) ve izleyerek (yansitici gozlem) 6grenmektedirler. Diistinceleri, kendi
duygu ve diisiincelerini gdz oniinde bulundurarak bigimlendirirler. ilgi alanlari teknik
konular ve sorunlardir. Somut durumlara farkl agilardan bakan, olaylar karsisinda hemen

harekete gegmektense gézlem yaparak ve farkl fikirler iiretmek tizerine odaklanirlar.

Degistiren 0grenme stilene sahip bireylerin giiclii yonleri; yaratici olma, farkli bakis
acilart ile degerlendirme problemleri tanimlama iken zayif yonleri; se¢cim yapmakta ve
karar vermekte zorlanma, 6grenme firsatlarini degerlendirmede yetersiz kalmadir (David

A. Kolb, 1984).

Bu bireyler beyin firtinas1 yontemini, grup tartismasi ve klasik smif dersleri (egitici

merkezli egitimler) seklinde yiirliyen egitimleri daha cok tercih ederler. Ancak bu
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bireylerin karar verme ve kararlarini uygulayabilme yonlerini gelistirebilmeleri i¢in daha
once dikkate almadiklart soru ve olasiliklar1 fark etmelerini saglayan kiigiik grup

caligmalar1 ve yaraticiliklarim1 vurgulayan kisisel geri bildirimler 6grenme siirecine

kolaylastirici etkide bulunurlar (Kolb AY, 2005).

Somut
Deneyim

4 ' )

Yerlestiren Degistiren
(Accommodating) (Diverging)

Deneyim izleyen

Aktif k ) k ) Yansitict Gozlem
4 \( \

Ayristiran Oziimseyen
(Converging) (Assimilating)

\_ AN J

Soyut Kavramsallastirma
Diisiinen

Sekil 2.3. Kolb Ogrenme Stilleri Siniflamasi (David A. Kolb, 2000; Gencel, 2007; Tuli ve ark., 2011)

Degistiren 0grenme stiline sahip bireylerin giiclii yanlari:

. Somut durumlar farkli acilardan degerlendirebilme
. Problemleri tanimlama

. Mliskileri anlaml1 bir sekilde organize etme

. Hayal giiciinii kullanabilme



. On yargisiz dinleyebilme

. Ogrenme konularina yonelik bilgi toplama

. Bilgiyi 6zetleme ve sentez etme

. Yaraticilik

. Diisiince tiretme

. Iyi gézlem yapabilme

. Karmasik durumlarin sonucunu merak etme

. Sabirli ve dikkatli olmalar1 giiglii yonleri arasindadir.

Zayif yonleri:

. Karar verme

. Bilimsel olma

. Diisiindiiklerini uygulayabilme

. Bilgi ve veri toplayabilme (bilgiye ulagim)

. Neyi 6grenecegine karar verebilme

. Bilgilerden yararlanarak sonuca ulagabilme

. Bu sonuglar1 uygulama, planlama ve yiiriitme

. Secenekler arasinda se¢im yapabilme

. Belirsiz durumlarin nedenini tahmin edebilme

. Grup tartigmasi yonetme konularinda zayiftirlar

2.2. Oziimseyen (Assimilating) Grup:

Bu 6grenme stiline sahip bireyler izleyerek (yansitici gozlem) ve diisiinerek ( soyut

kavramsallastirma) 6grenme yollar1 kullanirlar.



Oziimseyen grup stiline sahip bireyler bir seyler 6grenirken soyut kavramlar ve fikirler
tizerine odaklanirlar. Bu bireylerin en 6nemli 6zellikleri arasinda diisiinme yetenegi, deger

ve anlamlarin farkinda olmasi yer alir. Bu bireyler i¢in; ‘“Nedir?’’ belirleyici sorudur.

Oziimseyen 6grenme stiline sahip bireyler, yapilandirilmis sistematik bilgiyi tercih
ederler. Bu nedenle egiticilerini en 6nemli bilgi kaynagi olarak kabul ederler ve bilgiyi
konunun uzmanindan sirali, mantikli, ayrintili olarak almayi tercih ettiklerinden
dinleyerek ve izleyerek 6grenme egilimindedirler. Tiim bu nedenlerle geleneksel 6grenme

ortaminda daha ¢ok basar1 gostermektedirler (David A. Kolb, 2000; Gencel, 2007)

Bu bireylerin 6grenme siirecinde cesaretlendirilerek bireysel katilimlarinin saglanmasina
ihtiya¢ duyarlar Bu nedenle, yerlestirme 0grenme stiline sahip olan 6grencilerin grup
etkinliklerinde 6zellikle 6ziimseme 6grenme stilindeki 6grencilerle birlikte caligsmalari

onerilmektedir (David A. Kolb, 1984).

Bu dgrenme stiline sahip bireylerin giiclii yanlari:

. Tiime-varimsal yolla anlama yontemi ile kapsamli bilgileri anlama ve bunlari
mantikl bir biitlin haline getirme

. Bilgiyi iyi bir bigimde diizenleme ve iyi sentezleme

. Analitik diistinebilme

. Mantikli olma

. Somut gorevlerden hoslanma

. Giclii bir mantik ve karar verme yetenegine sahip olma

Bu 08renme stiline sahip bireylerin zavif vanlari:

. Sadece var olan durumlar1 degil olasiliklar1 da g6z 6niine alma
. Pratik uygulamalarda eksiklik

. Sistemik bir yaklagim izleyememe

. Edilgen bir 6grenci olma istegi
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. Karar verebilme yeteneginin azlig1

. Hayal kurmadir

2.3. Aynistiran (Converging) Grup:

Bu 6grenme stilinde bireyler diisiinerek (soyut kavramsallastirma) ve yaparak (aktif
deneyim) 6grenme yollarin1 kullanmaktadirlar. Bu bireyler sistematik planlama ve
timden gelimci bir akil yiirlitme konularinda iyidirler. Bu bireyler “fikirlerin pratik

uygulayicilar1” olarak nitelendirilmektedir (D. A. Kolb, 1999)

Ayrigtiran 6grenme stiline sahip bireylerin belirleyici sorusu “NASIL?” dir. Bu bireyler
analitik ve objektif diisiinen, dogru karar verme ve problem ¢ézme becerileri gelismis,
planli, hedeflerine ulasmak i¢in ¢aba gosteren, kendisini mantikli bir takim kurallarin
yonetmesine izin veren, ¢alistig1 ise katki getiren bireyler olup karigiklik, verimsizlik,

plansizlik ve amagsizlik gibi durumlara izin vermeyen 6zelliklere sahiptirler.

Bu sosyal ve kisiler arasi iletisim gerektirecek etkinlikler yerine teknik konularla
ilgilenmeyi tercih ederler (David A. Kolb, 1984; Gencel, 2007; Gurpinar E., 2011; Kolb
AY, 2005) Ogrenme etkinliklerinde basamaklari sira ile takip ederler. Bu 6grenme stilini
kullanan bireyler yaparak ve diisiinerek Ogrendikleri i¢in dogru bilgiye ulasmada
uygulamalar ve denemeler yapmay1 tercih ederler. Bu siiregte egiticinin rehberligine ve
stk geri Dbildirimlerine ihtiyag duyarlar (D. A. Kolb, 1999; Gurpinar E., 2011).
Uygulamalar, pratik caligmalar, kiiclik grup ¢alismalari, bu bireylerin daha ¢ok tercih
ettikleri egitim yontemleridir. Bu ¢aligmalar bireylerin, problemlere farkli bakis acilariyla

yaklasma yeteneklerini gelistirecektir.

Bu birevlerin giiclii olduklari yanlar:

. Problem, sorun ¢ozme

. Karar verme

. En iyi ¢oziimii segme

. Fikirlerin mantiksal analizini yapabilme
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. Sistematik planlama

. Iyi ayirt edebilme

. Gorev almaktan hoslanma

. Yeni diisiinceleri deneme

. En iyi ¢6zlim yolunu se¢me

. Hedef belirleme

. Genis diisiinme

. Dikkatini yogunlastirabilme

. Parcalardan hareketle biitiiniinii anlamakta oldukga basaridirlar.

Zavif yonleri ise:

. Cabuk karar verme

. Odak noktasini kagirma

. Diisiincelerini test etmekte yetersizlik
. Konuya farkli agilardan bakabilme

. Dagmik diislincelere sahip olmalidirlar

2.4. Yerlestiren (Accommodating) Grup:

Bu 6grenme stili, 6grenme hissederek (somut deneyim) ve yaparak (aktif deneyim)
ogrenme yollarmin birlesimidir. Ogrenme siirecinde énceki deneyimlerini kullanma son
derece belirleyicidir  (David A. Kolb, 1984). Bu nedenle 6grenme siirecinde yeni

deneyimler, yasantilardan hoslanirlar.

Liderlik veya olaylar karsisinda risk alma tipik 6zelliklerine sahip olan bu bireyler,
baskalarini etkileme ve yonetme, diger bireylerle ilgilenme, kisisel katilim gibi konularda

basarilidirlar. Merakli ve aragtirmaci olarak nitelendirilen yerlestirme stilindeki
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ogrenciler, genellikle giriskenlik, esneklik ve acik gorislilik 6zellikleri ile 6n plana
¢ikmaktadir (D. A. Kolb, 1999; Gencel, 2007). Ancak 6grenme siirecinde ve problem
cozmede; analiz veya teknik ¢oziimlemeler yerine, kisiler arasi iligkilerden yararlanmay1

ve bagkalarinin bilgilerine bagvurmayi tercih ederler.

Bu 6grenme stili hareketlidir ve yaparak 6grenme bu bireylerde olduk¢a dnemlidir. Bu
ogrenciler 6zellikle bir egiticinin yliriittiigli pratik, laboratuvar uygulamalari, hasta basi

uygulamalar gibi kendisinin de aktif rol alacagi egitimlerde daha basaril1 olurlar.

Bu 68renme stiline sahip bireylerin giiclii yanlar::

. Liderlik

. Risk alma

. Eylem ve sonuglara yonelme

. Planlar1 gerceklestirme

. Yeni deneyimler aramaktan hoslanma
. Yeni durumlara iyi uyum saglama

. Iyi bir sezgi giiciine sahip olma

. Insan yonelimli olma

. Somut diislinme yetenegi

. Kendini hedeflere adama

Bu 6grenme stiline sahip bireylerin zavif vanlari:

. Anlamsiz etkinliklerde bulunma

. Bir isi zamaninda bitirememe

. Pratik olamayan planlar yapma ve hedefe yonelememe
. Bagka insanlarin bilgisine glivenme

. Kendi ¢éziimleme giicline giivenmeme
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. Sabirsiz olma

. Bilimsel agidan yeterli olmama

. Sorunlarin ¢6ziimiinde hata yapma

. Mantikli analizden ¢ok duygulari ile sonuca varma

. Gergekle az ilgili olmalaridir.

. Giglii bir mantik ve karar verme yetenegine sahip olma

Kolba gore insanlar ii¢ gelisimsel asamalardan gecerler (David A. Kolb, 1984). Kolb’un
ortaya koydugu dort ogrenme stili; edinme/kazanma (acquisition), uzmanlik
(specialization) ve birlestirme (integration) gelisimsel asamalari ile iliskilendirilerek Sekil

2.3’de gosterilmistir (Yoon, 2000).

Birlestirme asamasi:

40 yastan sonradir. Bireyler baskin ve baskin
olmayan 6grenme stillerinin farkindadir. Bireyler
gelisim slireglerinin zirvesindedir.

N

Davramgsal Uzmanlk Asamasi:

16- 40 yas arasidir. Birey formal egitim ve is yasami
sayesinde kavrama ve donlstiirme yeteneklerinin
st duizeyindedir.

Edinme Asamasi:

Dogumdan ergenlige (16 yas) kadardir. Temel
6grenme yeteneklerininin ve biligsel yapilarin
kazanimi olur. Birey kendini tanir ve farkhhiklarini
kesfeder. Bireysel 6grenme stilleri olusur.

Terlestirme

Y\
¥

LT e

Axnghinma

SE.

Sekil 2.4. Gelisme Asamalar1 ve Deneyimsel Ogrenme Kuram (David A. Kolb, 1984; Gencel, 2007)
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Tip egitimi ve Ogretimi son yirmi yilda Onemli Olciide gelisti ve degisti. Tip
ogrencilerinden ve asistanlarindan egitimleri sirasinda smirl bir siire i¢inde zorlayici
miktarda bilgi ve beceriyi anlamalari, korumalar1 ve uygulamalar1 beklenmektedir.
Ogrencilerin etkili 6grenmelerini saglamak igin, egitim modelleri geleneksel sinif temelli
didaktik yontemlerden ziyade 6grenci merkezli, probleme dayali 6grenme, takim temelli
o0grenme ve aktif 6grenmeyi iceren etkinlik temelli yaklagimlara dogru evrilmis ve etkili

ogrenmede ilerlemeler kaydedilmistir (Hernandez-Torrano ve ark., 2017).

Tip alanindaki bilimsel bilginin siirekli artmasi1 ve dinamik olmasi hekimleri meslek
yasaminda etkilemekte ve tip 6grencilerin tip egitimi sirasinda yasam boyu 6grenen bir
nitelik kazanmasini 6nemli kilmaktadir. Bu 6zelligi gelistirebilmek amaci ile egitim
porgraminda farkli uygulamalar (6grenci merkezli uygulamalar, kiiciik grup calismalari,
akran egitimi gibi) giderek yayginlasmaktadir. (Ferguson ve ark., 2002; Gurpinar ve ark.,
2010; Shaikh, 2015). Tip Ogrencilerinin &grenme stillerini belirlemeye yonelik
caligmalarda gosterilmistir ki farkl kiiltiirlerdeki tip 6grencileri arasinda 6grenme stilleri

farklilik gosterebilir (Danish OF, 2008; Bing-You, 2009; Buali ve ark., 2013).

Ogrencilerin farkli kariyer alanlarma yonelimleri iizerinde 6grenme stillerindeki
farkliliklar da rol almaktadir (D., 1981; Gurpinar E., 2011) . Engels ve arkadaslar tip
dgrencilerine, cerrahi asistan ve uzmanlaria Kolb Ogrenme Stili Envanteri (Kolb- LSI)
uygulayarak; cerrahi egitiminde uyguladiklari egitim modellerinde iyilestirebilme
saglamay1 hedeflemisler. Calismalarinda cerrahi asistanlarinin ve uzmanlarinin 6grenme
stillerinin benzer (ayristiran ve yerlestiren) oldugunu ve her iki grubunda mezuniyet
oncesi tip egitiminde 6grencilerinin ¢ogunlugunun sahip oldugu (6ziimseyen) 6grenme
stillerinden farkli oldugunu ortaya koydular. Bu baglamda cerrahi egitim programi
olustururken ayristiran ve yerlestiren 6grenme stilinin 6zelliklerine dikkat edilmesi
gerektigini belirtmislerdir (Engels ve de Gara, 2010). Literatiirde mezuniyet sonrasi
O0grenme stillerinin belirlenmesine yonelik ¢alismalar bulunsa da iilkemizde bu konuda

yapilan ¢alismalar olduk¢a sinirli sayidadir.

Ogrenmenin gergeklesmesi igin bireyin motivasyonu ve bilgiye ihtiyact olmalidir. Ayrica
uygun bir egitim ortami ve iyi hazirlanmis bir program gereklidir. Tiirk Hematoloji
Dernegi (THD)" de hematoloji uzmanlari i¢in uygun egitim ortamlarimi “Tiirk Hematoloji
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Okullari, mezuniyet sonrast kurslar, on-line egitim ortamlari, kongreler’” gibi egitim
faaliyetleri ile yaratmaya caligmaktadir. THD tarafindan 2016 -2019 yillar1 arasinda
“Tirk Kan Bilim (Hematoloji) Akademisi” olarak adlandirilan “Ustalik Egitim Siniflar1”
olusturulmustur. Ustalik egitim simiflari, aym1 amag¢ etrafinda birlesmis olan geng
hematoloji uzmanlart i¢in tiim bu sartlar1 saglamaktadir. Bu akademinin hedef kitlesi;
kendini hematolojinin farkli alanlarinda uzmanlagmaya adamis, iyi egitim almuis,
hematoloji uzmanligini yeni tamamlamis gen¢ hekimler olarak belirlenmistir. Ulusal ve
uluslararast1 6nemli fikir Onciilerini yetistirmek amaciyla yapilandirilan bu smiflar
alaninda uzman egitim gorevlilerinin yiirGttiigli ileri egitim modiilleri olarak

tanimlanmaistir.

Bu programda; egiticilerin didaktik egitimi temel alarak konu anlattiklar1 egitici temelli
bir modelin yaninda; interaktif katilimin oldugu, akranlar ile bilgi ve deneyim paylasimina
uygun kiigiik gruplar olusturulmustur. Alaninda uzman egiticiler ile gergeklestirilen yiiz
yiize didaktik egitimin ardindan uzaktan egitim devam eder. Egitmenler tarafindan
olusturulan olgu Ornekleri katilimcilar ile bilgisayar ortaminda paylasilmakta ve
katilimcilardan olgu tartigsmalarini probleme dayali egitim modelinde oldugu gibi analiz
etmeleri ve sonuca ulastirarak raporlamalar istenir. Bu 6zellikleri ile bu model karma bir
egitim modeli olarak tanimlanabilir. Bu program icerisinde Ogrencilerin 6grenme
stillerinin ve 0grenme stillerine bagl farkliliklarin 6grenme iizerinde ne derece etkili
oldugunun belirlenmesi; ideal olan egitim modelinin olusturulmasina ve bu stillere uygun

egitimin sunulmasi, kalic1 6grenmenin gerceklestirilmesine katkida bulunacaktir.

THD tarafindan diizenlenen egitim faaliyetlerinde, katilimer basarisinin arttirilmasina
yonelik olarak uygun hedef kitlenin segilebilmesi ve uygulanan egitim metodundan en
etkin faydalanan katilimc1 grubunun 6grenme 6zelliklerinin belirlenmesi ile katilimcilarin
ogrenme stillerine uygun egitim programlarinin diizenlenmesinin egitimin verimliligini

arttirma da yardimei1 olabilecegi diisiiniilerek bu arastirma planlanmistir.

Bu arastirmada bizim amacimiz kan bilim akademisi ustalik egitim siniflarina katilan
hematoloji uzmanlarmin “Kolb- LSI” ile 6grenme stillerinin belirlenmesi ve “Ustalik
Egitim Siniflar1” programindaki performans diizeylerine 6grenme stillerinin bir etkisi olup
olmadigini belirlemektir.
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3. GEREC ve YONTEM

3.1. Calisma Grubu
Calisma grubumuz THD tarafindan olusturulan Ustalik Egitim Siniflar1 katilimcilaridir.

THD, 2016 yilinda mezuniyet sonrasi hematoloji egitimi ve camianin gelecegine yonelik
cok onemli katkisi olacagini diisiinerek Tiirk Kan Bilim (Hematoloji) Akademisi olarak
adlandirilan proje kapsaminda hematoloji alaninda “Ustalik Egitim Siniflar”

olusturulmustur.

Ustalik egitim smiflari; her biribir ay siiren alti egitim modiiliinden olusur. ilk olarak
ogrencilere kaynak dokiimanlar elektronik posta yolu ile gonderilir. Yiiz ylize egitim
baslamadan bir giin 6nce Ogrencilere yine elektronik ortamda 6n test uygulanir. Burada
ama¢ katilimcilarin ders Oncesi mevcut bilgilerini hatirlamalarint saglamak, 6nemli
noktalar1 vurgulayarak dersler sirasinda bu konulara dikkat cekmektir. Iki giin siiren
egitimin ardindan elektronik ortamda yapilan son test, on test ile karsilastirilarak ders
basaris1 degerlendirilir. Ogrencilere galismalari icin bir hafta siire verilir ve ardindan
elektronik posta yolu ile gonderilen olgu tartigmalar: ile egitime devam edilir. Olgu
tartigmasi bir 6grencinin olguyu raporlamasi ile sona erer. Modiiliin 3. Haftasinda yiiz

yiize egitime bilgisayar ortaminda on-line goriintiilii tartisma ile devam edilir.

Ogrencilerin alt1 ay boyunca alacaklar1 egitimin sonunda; konulara olan hakimiyetleri
coktan se¢meli test ile degerlendirilir. Egitimin sonunda girdikleri uzmanlik alaninin

simavinda belirli bir bilgi diizeyine ulagmalar1 hedeflenerek basarilar: sertifikalandirilir.

Bugiine kadar 2016-2019 yillar1 arasinda; Lenfoma (15 kisi), Hemofili (16 kisi), Multipl
Myelom (15 kisi), Transfiizyon Tibbi Kan Bankaciligt ve Hemaferez (18 kisi),
Hematopoetik Kok Hiicre Nakli Ustalik Siift (30 kisi) programlar1 basari ile
tamamlanmistir. Arastirmada oOrnek se¢imi yapilmaksizin ustalik egitim smiflari
programlarina katilmis ve tamamlamis olan tiim hematoloji uzmanlarina ulagilmasi

amaglandi.
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3.2. Calisma Plam

Tiim olgular degerlendirildiginde ustalik siniflarinda egitim alan 94 kisiden 70 hematoloji

uzmani ¢alismaya dahil edilme kriterlerine uymaktaydi.

3.2.1. Calismaya alinma Kriterleri

1) Tiirk Kan Bilim Akademisi ‘Ustalik Egitim Sinifi” programini1 tamamlamig olmak
2) Hematoloji uzmani olmak

3) Kolb-LSI doldurmus olmak

4) Bilgilendirilmis olur formunu imzalamis olmak

5) Egitim programini siirecinde yapilan sinav sonu¢ puaninin paylasiimasini kabul etmis

olmak
3.2.2. Cahisma dis1 birakilma kriterleri

1) Katilmci kisisel verilerinin ¢alismaya dahil edilmesini istemedigi her asamada

calismadan cikarilir.

2) Tirk Kan Bilim Akademisi ‘Ustalik Egitim Sinifi” programini tamamlamis olsa da

hematoloji uzmani degilse ¢alismaya dahil edilmez.
3) Kolb 6grenme stilleri envanterini doldurmayan katilimcilar ¢alisma disinda tutulur.
3.3. Arastirmanin yiiriitiilecegi merkezler ve veri toplanmasi planlanan alanlar

Bu arastirma Akdeniz Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Tip Egitimi yiiksek lisans

tezi olarak planlandu.

Katilimcilara ¢aligma daveti elektronik posta yolu ile gonderildi ve katilimcilardan
bilgilendirilmis onam oluru alindiktan sonra elektronik ortamda Survey Monkey
uygulamasi araciligi ile “calisma anketi ve Kolb-LSI” uygulandi. Katilimcilarin, ustalik

siifi programindaki 6lgme degerlendirme verileri Tiirk Hematoloji Derneginden alindi.
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3.4. Veri Toplama Araclari

Katilimecilarin = 6grenme  stillerini  belirmek amaciyla, katilimeilarin - demografik
Ozelliklerini belirlemeye yonelik form ve Kolb-LSI elektronik posta yolu ile survey
monkey anket uygulamasi araciligi ile tiim katilimcilara gonderilmistir. Eksiksiz
doldurulan anket formlar1 degerlendirmeye alinmistir. Katilimcilarin egitim basarilarina
iliskin veriler ise THD tarafindan ustalik sinifi egitim programi 6l¢gme degerlendirme

verilerinin ¢iktilar1 kullanilmistir.
3.4.1. Katihmcilara ait demografik veriler

Uygulanan anket ile hematoloji yandal uzmanlarinin; cinsiyeti, yasi, ana dal branglar
(dahiliye, pediatri), yan dal uzmanlik mezuniyet tarihleri, akademik tinvanlar1 (uzman
doktor, doktor 6gretim iiyesi, dogent, profesor), caligmakta olduklari kurum bilgisi (devlet
hastanesi, egitim arastirma hastanesi, iiniversite, 6zel hastane), katildiklar1 ustalik sinifi
(lenfoma, hemofili, multipl myelom, transfiizyon tibbi1 kan bankaciligi- hemaferez,

hematopoetik kok hiicre nakli ustalik sinifi) bilgileri soruldu.
3.4.2. Kolb Ogrenme Stili Olgegi

Ogrencilerin dgrenme stillerini belirlemek amaci ile D. Kolb tarafindan olusturulan ve
Askar ve Akkoyunlu (Askar P, 1993) tarafindan Tiirkge’ye ¢evrilip, gegerlik ve giivenirlik

calismasi yapilmis olan Kolb Ogrenme Stilleri Envanteri uygulandi.
i, Kolb Ogrenme Stilleri Olgegi

KOLB OGRENME STILI OLCEGI

Bu boliimde her birinde dorder secenekle tamamlanan 12 tane durum verilmektedir.
Her bir durumu segenekleri ile okuduktan sonra, asagidaki sikalaya gore ciimleyi sizin
diigtincenize yakinligi bakimindan en uygun sekilde tamamlayan segenek igin “4”, iKinci
derecede uygun olan igin “3”, iigiincii derecede uygun olan i¢in “2” ve en az uygun olan
icin ise “1” rakamini seceneklerin sol yaninda verilen bosluklara yaziniz.

4- En uygun olan
3- Ikinci uygun olan
2-  Ugiincii uygun olan
1- En az uygun olan
1. Ogrenirken E duygularimi géz 6niine almaktan hoslanirim.
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2. Eniyi

D izlemekten ve dinlemekten hoslanirim.
D fikirler iizerine diisiinmekten hoslanirim.

D birseyler yapmaktan hoslanirim.

D duygularima ve onsezilerime giivendigimde
D dikkatlice dinledigim ve izledigimde
D mantiksal diistinmeyi temel aldigimda

g birseyler elde etmek i¢in ¢ok ¢alistiimda 6grenirim.

3. Ogrenirken

D giiclli duygu ve tepkilerle dolu olurum.
D sessiz ve ¢ekingen olurum.
Q sonuclar1 bulmaya yonelirim.

D yapilanlardan sorumlu olurum.

4. Ogrenirken

Q duygularimla

[ Jizleyerek
g disiinerek

[ ] yaparak 6grenirim.

5. Ogrenirken

g yeni deneyimlere agik olurum.
g konunun her yoniine bakarim.
Q analiz etmekten ve onlar1 pargalara ayirmaktan hoglanirim.

E denemekten hoslanirim.

6. Ogrenirken

[ ]sezgisel
Q gozleyen
E mantikl
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[ ] hareketli biriyim.

7. Eniyi

[ ] kisisel iligkilerden
D gozlemlerden
D akilc1 kuramlardan

[ ]uygulama ve denemelerden grenirim.

8. Ogrenirken

D kisisel olarak o isin bir par¢asi olurum.
D isleri yapmak i¢in acele etmem.
Q kuram ve fikirlerden hoslanirim.

g calismamdaki sonuglar1 gérmekten hoslanirim.

9. Eniyi

Q duygularima dayandigim zaman
Q gozlemlerime dayandigim zaman
g fikirlerime dayandigim zaman

Q ogrendiklerimi uyguladigim zaman 6grenirim.

10. Ogrenirken

[_| kabul eden
g cekingen

Q akilc1

|| sorumlu biriyim.

11. Ogrenirken

Q katilirm.
Q gozlemekten hoslanirim.
E degerlendiririm.

Q aktif olmaktan hoslanirim.
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12. Eniyi Q akilcr ve acik fikirli oldugum zaman
[ ] dikkatli oldugum zaman
[ fikirleri analiz ettigim zaman

Q pratik oldugum zaman 6grenirim.

i, Kolb Ogrenme Stilleri Ol¢eginin Degerlendirilmesi

Olgek arastirmanin yiiriitiicii tarafindan degerlendirildi. Bu dlgek toplam 12 sorudan ve
her bir soru igin dort ayr1 alt maddeden olusmaktadir. Bu sekilde dlgekte toplam 48 alt
madde yer alir. Ogrencilerden her bir soruda yer alan dért alt maddeyi 1 ile 4 arasinda
puanlamalart istenir. Puanlama kendisine en uygun gelen segenege dort, en az uygun

gelene ise bir puan olacak sekilde yapilir.

Degerlendirme asamasinda her sorunun 1. alt maddeleri kendi i¢cinde (somut yasanti), 2.
alt maddeleri kendi icinde (yansitict gozlem), 3. alt maddeleri kendi i¢inde (soyut
kavramsallagtirma) ve 4. alt maddeleri (aktif yasant1) kendi i¢inde olacak sekilde
toplanmaktadir. Bu sekilde 4 alt madde i¢in 12-48 arasinda bir puan elde edilir. Daha
sonra birlestirilmis puanlar hesaplanarak Sekil 2,5. te gosterilen koordinat sistemi {izerine
yerlestirilir. X eksenine yerlestirilen; “aktif yasant1” puanlari art1 (+), “yansitict gozlem”
puanlari eksi (-) olarak kaydedilir. Y eksenine yerlestirilen “soyut kavramsallagtirma” art

(+) puan, “somut yasantr” eksi (-) puan olarak kaydedilir. Koordinatlar iizerine

yerlestirilen puanlarin kesistigi alan bireyin 6grenme stilini gostermektedir.
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Somut yaganty

Yerlegtiren Degigtiren
-4
Alktif yaganh 0 Yanzihic: gdzlem
iy M 18 12 Ry 3 0 -6 1%
Ayngtiran 1 Oziimseyen

m

79
Soyut kavramsallagtrma

Sekil 2.5. Kolb Ogrenme Stili Modeli Koordinat Sistemi (D. A. Kolb, 1999)

3.4.4. Ustahk Egitim Sinifi Degerlendirme Verileri

Katilimcilara her egitim modiiliinde 6n test ve son test uygulanmistir. Ayrica alt1 ay siiren
alt1 tim egitim programinin bitiminde de ¢oktan se¢meli sorulardan olusan bitirme smavi

ile genel basarilar1 degerlendirilmistir.

Calisma ogrencilerin 6grenme stili ile egitim basarisini degerlendirmede her mogitildeki
On- son test sinav puanlarina ait verilerin de analiz edilmesi seklinde tasarlanmisti. Etik
kurul onaminin alinmasi ile calisma baglatildi ve ankete katilan bireylerin sinav
puanlarinin paylasilmasini onaylamalar1 durumunda veriler THD den elde edilebildi.
Katilimcilarin 6n ve son test sinavlarina tam katilimin saglanamadigi ve eksik verilerin
oldugu goriildii. Bu nedenle tez komitesi bilgilendirilerek ¢alismada egitim basar1 6l¢iitii

olarak sadece bitirme sinavinin kullanilmasi kararlastirildi.
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3.5. ISTATISTIKSEL ANALIZ

Istatistiksel analiz SPSS (Statistical Package for Social Sciences) for Windows SPSS v
23.0 paket programi kullanilarak yapilmistir. Sonuglar %95°1ik anlamlilik diizeyi ya da
0.05 hata pay1 kullanilarak degerlendirildi. Orneklemi tanimlamak igin frekans dagilimi,
ortalama, standart sapma, ortanca gibi tanimlayici istatistikler kullanildi. Parametrik test
varsayimlarinin saglandig1 durumlarda bagimsiz iki grup ortalamasinin farki “’Student t
testi’’, parametrik test varsayimmlarmin saglanmadigi durumlarda ise bu testlerin
parametrik olmayan alternatifleri, iki grup i¢in <> Mann-Whitney U’’ ve ikiden fazla grup
icin “’Kruskall Wallis’” testleri kullanildi. Kategorik veriler ise ‘’ki-kare anlamlilik testi’’

ya da “’Fisher’s Exact test’’ ile incelendi.
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4. BULGULAR

4.1. Hematoloji Uzmanlarinin Temel Ozellikleri

Arastirmaya 94 hematoloji uzmanindan % 74,571 (n=70) katildi. Katilimcilarin % 14,3
lenfoma (n=10), % 17,1'i hemofili (n=12), % 14,3t multipl myelom (n=10), % 24,3

transfiizyon tibb1 kan bankaciligi ve hemaferez (n=17) ve % 30"u hematopoetik kok hiicre

nakli sinifinda (n=21) ustalik egitim programini tamamladi. Caligmaya katilan hematoloji
uzmanlarmin % 61,44 kadin (n= 43), % 38,6's1 erkek (n= 27) idi. Katilimcilarin yas

ortalamasi 40 + 3,16 yil [ortanca=39,96 y1l (35-54)] olup ortalama uzmanlik stireleri ise

4,81 £ 11,39 yil [ortanca= 5 (1-10 yil)] olarak hesaplandi. Ustalik sinifina katilan

hematoloji uzmanlarinin 6zellikleri Tablo 4.1"de verilmistir.

Tablo 4.1: Ustalik sinifina katilan hematoloji uzmanlarmin 6zellikleri

Temel Ozellikler

Cinsiyet

Ana DalBransi

AkademikUnvani

Calistigi Kurum

KatildigiUstalik Sinifi

Kadin

Erkek

Dahiliye

Pediatri

Uzman Doktor
Doktor Ogretim Uyesi
Dogent

Profesor

Devlet Hastanesi
Egitim Arastirma Hastanesi
Universite Hastanesi
Ozel Hastane
Lenfoma

Hemofili

Multipl Myelom
Transfiizyon Tibb1
Kok Hiicre Nakli

Toplam (n %)

43 (% 61,4)
27 (% 38,6)
40 (% 57,1)
30 (% 42,9)
31 (% 44,3)
22 (% 31,4)
16 (% 22,9)
1 (% 1,4)
4 (% 5,4)
28 (% 40,0)
34 (% 48,6)
4 (% 5,4)
10 (% 14,3)
12 (% 17,1)
10 (% 14,3)
17 (% 24,3)
21 (% 30,0)
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4.2. Hematoloji Uzmanlarimin Ogrenme Stilleri

Hematoloji uzmanlarinin 6grenme stilleri Sekil 4.1. de sunuldugu iizere siklik sirasina

gore; ayristiran, 6ziimseyen, yerlestiren ve degistiren 6grenme stili seklinde idi.

Aktif Deneyim
Yapan

Somut Deneyim

Hisseden

AN

-

\

Yerlestiren
10 (% 14,3)

N\ (

VAN

Degistiren
6 (% 8,6)

~\

J

I

\

Ayristiran
38 (% 54,3)

N\ (

Oziimseyen
16 (% 22.,9)

Yansitict Gozlem
izleyen

V

J

AN
N /7

Soyut Kavramsallagtirma

Diisiinen

Sekil 4.1. Kolb'un 6grenme stilleri tablosunda hematoloji uzmanlarinin dagilimi

Hematoloji uzmanlarinin 6grenme stillerine gore gruplandirilarak degerlendirildi ve temel

ozellikleri Tablo 4.2. de gosterildi.
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Tablo 4.2: Ogrenme stillerine gére hematoloji uzmanlarmin 6zellikleri

Ogrenme Stili

— - —— *=  Toplam
Oziimseyen Yerlestiren Ayristiran Degistiren
n (%) n (%) n (%) n (%)
Erkek 7(10) 3(4,2) 13 (18,6) 4 (5,7) 27
Cinsiyet 424
Kadin 9(12,9) 7(10) 25 (35,7) 2(2,8) 43
Ana Dal Pediatri 3(4,2) 3(4,2) 21 (30) 3(4,2) 072 30
Bransi Dahiliye 13 (18,6) 7 (10) 17 (24,3) 3(4,2) 40
Uzman 8(11,4) 5(7,1) 16 (22,9) 2(2,8) 31
Dr. Ogr.
= A, 4 (5,7) 4 (5,7) 11(15,7) 3(4,2) 22
Unvam Uyesi ,943
Dogent 4 (5,7) 1(1,4) 10 (14,3) 1(1,4) 16
Profesor 0 0 1(1,4) 0 1
Universite 7(10) 6 (8,6) 18 (25,7) 3(4,2) 34
. EAH 7(10) 3(4,2) 16 (22,9) 2(2,8) 28
Calistig 951
Kurum ~ Devlet 1(14) 1(1,4) 2 (2,8) 0 ’ 4
Hastanesi ' ' '
Ozel
Hastane 1(1,4) 0 2(2.8) 1(1,4) 4
Lenfoma 1(1,4) 34,2 4 (5,7) 2(2,8) 10
Hemofili 1(1,4) 2(2,8) 8 (11,4) 1(1,4) 12
Katlldlgl MU'tIpl
Simfi Transfiizyon
Tibbe 3(4,2) 2(28) 11 (15,7) 1(14) 17
Egt“Hu“e 8 (11,4) 1(14)  10(143)  2(28) 21
ortalama 3056+275 39,40+1,96 39874353 42,5+2,74
+ SD
Yas(yi) —onea ,518 70
(min- max) 39,5(35-44) 40(36-42)  39,5(35-54) 42,5(39-46)
Uzmanhk irtsall)ama 469293 47417 4634197 654327
Siiresi ortanca , 116 70
(yal) (min- max) 5(1-9) 5(2-7) 5 (1-8) 7,5 (2-10)

EAH: Egitim Arastirma Hastanesi, Dr. Ogr. Uyesi: Doktor Ogretim Uyesi, SD: standart deviasyon

*Bagimsiz degiskenlerin kategorik analizi Pearson Ki-Kare Testi kullanilarak yapildh.
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4.3. Ogrenme Stili ve Sinav Basaris1 Arasindaki iliskinin Degerlendirilmesi

Sinav sonuglarinin paylasilmasina 63 9grenci izin verdi. Bu 6grencilerin bitirme sinav
puanlar1 ortalama 63,96 +10,99 puan [ortanca= 62 (40-91 puan)] olarak hesaplandi.
Ogrenme stillerine gdre hematoloji uzmanlarinin bitirme sinav puan ortalamalari arasinda

istatistiksel anlaml1 farklilik bulunmadi (P =,469).

Bitirme sinav puanlar1 A (pekiyi): 80- 100 puan, B (iyi): 60-79 puan, C (orta) : 40- 60
puan, D (kétii): < 40 puan olarak kabul edildi. Ogrencilerin dokuzu (% 14,2) A puani,
28’1 (% 44,4) B puani, 26's1 (41,4) C puan1 almisti. Hicbir 6grenci D puani almadi.
Degistiren 6grenme stiline sahip higbir 6grenci A puani alamazken O6ziimseyen ve
yerlestiren grupta oranlar birbirine yakindi. Ogrenme stilleri arasinda en yiiksek oranda
(% 66,7) C puan1 alan grup ise degistiren grup idi. Ogrenme stillerine gore bitirme smav
skorlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik gézlenmedi (P= ,626). Puan

dagilimi ayrintili olarak Tablo 4.3. de sunuldu.

Tablo 4.3. Ogrenme stillerine gore bitirme sinav skorlari

Ogrenme Stili

Oziimseyen Yerlestiren Ayrstiran Degistiren  Toplam

n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)
Skor* A Puam 3(214) 2(22.2) 4(117) 0 9(14.2)
B Puani 5(35,7) 3(3323) 18 (52,0) 2(333) 28 (44,4)
C Puanm 6 (42,9) 4 (44,5) 12 (35,3) 4 (66,7) 26 (41,4)
Sinav  ortalama 64.28 £9,10 64,44 £11,70 64,64 =1158 58,67+ 11,86
Puam _*SD 63 (100)
ortanca 63,50 (51-83)  63,0(49-81) 62,0 (40-91) 56,5 (46-76)
(min- max)
Toplam 14 9 34 6 63

*Hicbir katilimer D puani almad

Tammlayici istatistik, Siklik analizi ¢apraz tablosu kullanilarak analiz edildi
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Bitirme sinavi tizerine etkili olabilecek faktorler degerlendirilldi. A ve B puanlari alan 37
(% 58,7) hematoloji uzmani1 basarili olarak gruplandirildi. C puani alan 26 (% 41,3)
hematoloji uzmaninin ise orta diizeyde basarili kabul edilerek alt grup analizleri yapildi.
Cinsiyetin, yasin, hematoloji uzmani olarak ¢alisma siiresinin, anadal uzmanlik alaninin,
akademik iinvanin ve 6grenme stilinin; bitirme siav skoru iizerine istatistiksel olarak

anlamli bir etkisinin olmadig1 goriildii (P > .05). (Tablo 4.5.)
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Tablo 4.4. Bitirme Sinav Skoru Uzerine Etkili Faktorler

Bitirme Siav Skoru

Basarih Orta
(A+B puam) (C puany)
n (%) n (%) P= Toplam
Erkek 16 (26,2) 8 (13,1) 24
Cinsiyet ,315
Kadin 21(34,3) 18 (29,5) 39
Ana Dal Pediatri 15 (24,5) 12 (19,6) - 27
Brans: Dahiliye 22 (36) 14 (22,9) 36
Uzman 17 (27,8) 12 (19,7) 29
Dr. Ogr. Uyesi 10 (16,4) 8 (13,1) 18
Unvam ,596
Dogent 10 (16,4) 5(8,2) 15
Profesor 0 1(1,6) 1
Universite 17 (27,8) 13 (21,3) 30
Cabstin EAH 17 (27,8) 10 (16,4) - 27
Kurum Devlet Hastanesi 2 (3,2) 2 (3,2) 4
Ozel Hastane 1(1,6) 1 (1,6) 2
Lenfoma 6 (9,6) 2(3,2) 10
Hemofili 6 (9,6) 5(8,2) 12
Simf Multipl Myelom 6 (9,6) 3(4,8) ,818 10
Transfiizyon Tibb1 8 (13,1) 6 (9,6) 17
Kok Hiicre Nakli 11 (18) 10 (16,4) 21
Oziimseyen 8 (13,1) 6 (9,6) 14
Ogrenme Yerlestiren 5(8,2) 4(6,4) i 9
stili Aynistiran 22 (36) 12 (19,7) 34
Degistiren 2(3,2) 4(6,4) 6
ortalama = SD 39,16 £2,59 41,08 £3,77
Yas (yil) ,516 63
ortanca (min- max) 39,0 (35-44) 40,50 (35-54)
Uzmanhk  ortalama+ SD 4,62 £2.32 5,12+247
. 63
siiresi ,819
(yil) ortanca (min- max) 5(1-9) 5(1-10)

EAH: Egitim Arastrma Hastanesi, Dr. Ogr. Uyesi: Doktor Ogretim Uyesi *Bagimsiz degiskenlerin

kategorik analizi Pearson Ki-Kare Testi kullanilarak yapild:.

30



5. TARTISMA

Ogrenme stilleri ilizerine yapilan arastirmalar, kisilerin 6grenme stillerinin mesleki
secimlerini etkiledigini ortaya koymustur. Miihendislik, sosyal bilimler, mimarlik,
eczacilik ve saglik bilimleri gibi farkli alanlarda egitim alan 6grenciler arasinda belirgin
farkliliklar (Hernandez-Torrano ve ark., 2017) oldugu gibi; ayni ana disiplin alaninin alt

gruplar1 arasinda da ayrimlagsma s6z konusudur.

Gilintimiizde pek cok alanda oldugu gibi tip alaninda da bilginin birikimi ve degisip
dontismesi ¢ok hizla olmaktadir. Saglik calisanlarinin 6zellikle de doktorlarin giincel
bilgiyi takip etmek ve uygulamalarini bu degisime hizla adapte etmek i¢in kisitlt siireleri
vardir. Tip Ogrencilerinin, uzmanlik 6grencilerinin ve doktorlarin 6grenme stillerinin
O0grenmeyi ve performansi nasil etkiledigi ilgi ¢eken bir arastirma konusu olmustur.
Birbirinden oldukga farkli disiplinleri genis bir ¢at1 altinda toplayan tip biliminde; farkli
uzmanlik alanlarindaki doktorlarin 6grenme stillerinin belirlenmesinin; asistanlik egitim

stirecinde tip egitimini etkin ve basarili kilmada yardimc1 olacag diistiniilmiistiir.

Biz bu ¢alismamizda hematoloji alaninda iist ihtisas yapan hekimlerin Kolb Ogrenme
Stilleri 6l¢egine gore dgrenme stillerini belirlemeyi ve 6grenme stillerinin ustalik smifi
programindaki egitim basaris1 iizerine etkisini arastirdik. Sonuglarimizi literatiir ile

karsilastirdik.

Arastirmamizda hematoloji uzmanlart i¢in baskin olan dgrenme stillerinin; ayristiran
(%54,3) ve 6ziimseyen (% 22,9) 6grenme stili oldugunu goérdiik. Daha dnce iilkemizden
yapilan calismalarda (Gurpinar ve ark., 2010; Erol Giirpinar, 2011; Gurpinar ve ark.,
2011) da tip dgrencileri i¢in 6grenme stili benzer sekilde ayristiran ve dziimseyen grup

olarak bulunmustur.

Bitran ve ark. (Bitran M, 2003) Sili'deki bir tip fakiiltesinde yaptiklar1 ¢aligmalarinda
ogrencilerin % 54 iiniin 6ziimseyen ve % 23'lin ayristiran 6grenme stilinde oldugunu
gosterdi. 2009 yilinda Kolombiya'da yapilan arastirmada (Cortes Barre, 2018) 1. simif

tip fakiiltesi 6grencilerinin 6grenme stili de benzer sekilde agirlikli olarak 6ziimseyen (%
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47) ve ayrigtiran (% 27) stilde bulundu. Tip fakiiltesi 6grencilerinde yapilan diger
calismalarda (Danish OF, 2008; Engels ve de Gara, 2010) da benzer sonuglar bulundu.

Buali ve ark (Buali ve ark., 2013) Suudi arabistanda tip 6grencileri arasinda Kolb LSI ile
yapilan degerlendirmede 6grenme stillerinin; kizlarda baskin olarak 6ziimseyen ve
degistiren iken erkeklerde ayristiran ve yerlestiren olarak farklilik gosterdigini bildirdi.
Boracci ve ark (R.A. Borracci December 2008) calismalarinda son sinif d6grencilerinin
alan secimi ve Ogrenme stili arasindaki iliskiyi degerlendirdikleri c¢alismalarinda
sonuglarin kafa karistirict oldugunu; ancak kadinlarda degistiren 6grenme stiline sahip
olanlarin daha ¢ok dahili bir dal; erkeklerde de 6ziimseyen grupta olanlarin agirlikli olarak
cerrahi bir dal sectigini gozlemledi. Literatiirde 6grenme stillerinin farkli olgekler ile
degerlendirildigi ¢alismalarda (Slater ve ark., 2007; Wehrwein ve ark., 2007; Nuzhat ve
ark., 2013) da bildirilenlerin aksine biz de Cortes ve ark. (Cortes Barre, 2018) gibi
cinsiyete gore 0grenme stilleri dagiliminda farklilik bulamadik. Bu muhtemelen bir alt

grup analizi yapmak i¢in yetersiz bir orneklem biiyiikliigliinden kaynaklanmaktadir.

Kolb deneyimsel ogrenme teorisinde bireylerin &grenme stillerinin  zamanla
degisebilecegini, ayn1 bireyin farkli 6grenme bigimlerini kullanabilecegini ifade eder
(Kolb AY, 2005). 2008 yilinda Arjantin’de Borracci ve ark. (R.A. Borracci December
2008) ileriye doniik ¢alismalarinda mezuniyet oncesi (2. siif ve son sinif tip fakiiltesi
Ogrencisi) ile mezuniyet sonrasit (2. yil asistani) 6grenme stillerini Kolb LSI ile
karsilastirdi. Mezuniyet dncesi grubun d6grenme stili en sik 6ziimseyen (% 70,6) iken en
az (%6,8) ayristiran gruptu. Son sinif 6grencileri ile asistan grubunda 6ziimseyen grup
anlamli olarak azalirken iken ayristiran grup prevalansinda da anlamli bir artis gézlendi.
Asistan grubunda ayristiran stilde gozlenen bu artis; asistanlarin bilgiyi problem ¢ozerek
ve pratikte kullanarak 6grendigini diisindiirmektedir. Boracci ve ark. ileriye doniik
yaptiklar1 kohort calismalarinda (RAUL A. BORRACCI, 2015) 119 tip fakiiltesi
ogrencilerinin 6grenme stilini Kolb LSI ile 2. smif ve son smifta degerlendirdi.
Oziimseyen (% 60,3) ve degistiren (% 14,7) 6grenme stili en sik goriiliirken; literatiiriin
aksine ayrigtiran stil (% 6) daha azdi ve bu gruptaki 6grencilerin egitimlerini yarida

birakma ihtimallerinin daha yiiksek oldugunu gosterdiler.
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Tiirkiye'den Gurpinar ve ark (Gurpinar ve ark., 2011) yaptigi calismalarinda farkl
miifredat modellerinde egitim alan tip fakiiltesi 6grencilerinin 6grenme stillerinde
istatistiksel olarak anlamli bir degisiklik saptamadilar. Fakat iki yillik siirecte bu
Ogrencilerin zamanla O6grenme stillerinin farklilastigin1 gosterdiler. Biz calismamizi
kesitsel olarak tasarladigimiz i¢in katilimcilarin 6grenme zamanla bir degisiklik olup
olmadigini degerlendirmedik ancak literatiirdeki bagka aragtirmalar (Engels ve de Gara,
2010; Cortes Barre, 2018) 6grencilerin mesleki egitim siireclerinde ilerledikge 6grenme

stillerinin degistigini gostermistir.

Gilintimiizde bilginin siirekli artmasi ve gilincellenmesi ve tibbin her alanindaki giincel
bilgiyi yakalamaktaki zorluk tip fakiiltesinden mezun olan doktorlarin hizla uzmanlasma
yonelimlerini beraberinde getirmistir. Uzmanlik alanlarinin her birinin farkl 6zelliklerde
olmasi nedeni ile hekimlerin ezici bilgi akis1 altinda kisa siirede bilgiyi 6grenmelerini
saglamak amaciyla lisansiistii tip egitimindeki asistan doktorlarin 6grenme stillerinin
degerlendirilmesi ve uygun egitim modellerinin gelistirilmesi oldukea ilgi ¢ekmektedir.
Uzmanlik egitim siirecinde her disiplinin kendi 6zelligi, her birinin nihai hedefleri,
Ogretim stratejileri ve egitim ortamin tiimii, farkli 6grenci gruplarinin 6grenme stratejisi

tercihlerini sekillendirmede ve pekistirmede rol oynar.

Engels ve ark. caligmalarinda (Engels ve de Gara, 2010) tip fakiiltesi 6grencilerinin
(n=157) o6grenme stilinin baskin olarak oziimseyen iken genel cerrahi asistanlarinin
(n=40) ve uzmanlariin (n=44) ayristiran ve ikinci sirada yerlestiren 6grenme stiline sahip
olduklarimi gosterdi ve bu farklilik istatistiksel olarak anlamliydi. Cerrahi asistanlar1 ve
uzmanlar1 arasindaki tutarlilik cerrahi egitimi planlanmasinda gozetilmesi gereken bir
durum olarak belirtildi. Bir bagka cerrahi alan olan kulak burun bogaz ve bas boyun
cerrahisinde de 43 asistan Kolb LSI anketini yanitlamiglar ve bu asistanlar arasinda da
benzer sekilde ayristiran (% 55) ve yerlestiren (% 18) 6grenme stili en sikt1 (Laeeq ve ark.,
2009).

Cerrahi uzmanlik egitiminde; ayristiran 6grenme stiline sahip asistanlar, problemleri
¢ozmede varsayimsal-timdengelimli akil vyiiriitmeyi kullanirlar. Fikirlerin pratik
uygulamasini tercih ederler. Bu nedenle bu asistanlar hasta tedavisinde karar almayi,
literatlir esliginde hastanin klinigini degerlendirmeyi, akranlar ile spesifik konulari
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tartismay1 severler. Bu asistanlara sunumlar yaptirmak egitim icin faydali olabilir.
Yerlestiren 6grenme stiline sahip asistanlar ise; risk almay1, olayin bir pargasi olmayi ve
deneme yanilma yolu ile 6grenmeyi tercih ettikleri icin ameliyat etme firsatlarini kagirmak
istemezler, 6zellikle travma ve akut cerrahi simiilasyon egitimlerinden ve acil servis

rotasyonlarindan ¢ok yararlanirlar.

Amerika'da 17 pediatri asistant ile 22 pediatri 6gretim iiyelesinin 6grenme stillerinin
karsilastirildigr ¢alisma (Kosower ve Berman, 1996); asistanlarinin ¢ogunlukla (%81)
yerlestiren ve degistiren O0grenme stiline; 6gretim tyelerinin ise ¢ogunlukla (%73)
Oziimseyen Ve ayristiran 6grenme stiline sahip oldugunu gosterdi. Bu galisma egiticiler ile
asistanlar arasindaki farkliligin gozetilerek asistan egitimin tasarimi ve sunumu igin

ogrenme stratejisi tercihleri konusunda yol gosterici niteliktedir.

Kolombiya'dan Tuli ve ark. (Tuli ve ark., 2011) 86 pediatri asistanin 6grenme stillerinin
ve mizaglarin1 degerlendirdi ve pediatristlerin genel popiilasyondan farkli mizag ve
ogrenme stilinde oldugunu gosterdiler. Genel popiilasyonda 6n planda yerlestiren ve
Oziimseyen 6grenme stili goriiliirken; pediatri asistanlar1 arasinda en sik ayristiran stil, en
az ise toplumun aksine yerlestiren 6grenme stili en az karsilagilan gruptu. Pediatri
asistanlar1 da diger tip uzmanlar1 gibi baskin olarak ayristiran 6grenme stilinin
ozelliklerini tasimaktaydi. Pediatri asistanlar1 koruyucu (algilayan ve yargilayan) mizaca
sahipken hicbiri zanaatkar (duyumsayan-algilayan) kisilikte degildi. Bu c¢alismada
asistanlarin hizmet i¢i degerlendirme puanlar1 ve uzmanlik yeterlilik sinavi skorlar1 ile
ogrenme stilleri karsilastirildiginda ayristiran 6grenme stiline sahip asistanlarin en ytiksek
skoru aldig1 goriilse de 6grenme stili sinav basarisin1 6ngérmede yetersiz kalmisti. Ancak
mizag tipleri ile klinik performans arasinda korelasyon bulunmustur. Biz ¢alismamizda
mizag tiplerini belirlemedigimiz i¢in bu konuda bir ¢ikarimda bulunamayiz. Ancak anadal
uzmanlik alanlarina gore degerlendirdigimizde pediatri (hematolog) uzmanlarimizin en
stk ayristiran stilde 6grendiklerini belirtebiliriz. Dahiliye (hematolog) uzmanlarimiz ise
ayristiran ve Oziimseyen Ogrenme stilinde yogunlasti. Ancak her iki anadal arasinda
anlamli bir farklilik s6z konusu degildi. Shaikh (Shaikh, 2015) Sudi Arabistan"da pediatri

asistanlarmin 6grenme stilinin agirlikli olarak ayristiran grupta oldugunu gosterdi.

34



Shugerman, R. ve ark. calismalarinda (Shugerman ve ark., 2001) genel pediatristler,
pediatri yandal uzmanlari, dahiliye uzmanlar1 ve dahiliye yandal uzmanlarinin is
yasamlariin ve is doyumlarimi karsilagtirmali olarak degerlendirmistir. Bu ¢alismanin
sonucunda genel pediatri uzmanlari en az siire ¢alisan, ¢alisma stirelerinin gogunu hastane
yerine kendi muayenehanelerinde gegiren, en az karmasik vakay1 goren, en az is stresi
tasiyan ve en yiiksek diizeyde memnuniyet bildiren meslek grubu olarak belirlendi. Bu
grubun ardindan dahiliye uzmanlari ve yandal uzmanlar1 siralandi. En agir kosullarda (en
ok calisma saati, en ¢ok hastanede bulunma orani, daha fazla karmasik ve ciddi hasta
karsilama, daha yogun is stresi ve tiikkenmislik sendromu, hasta muayenesi i¢in daha kisitl
zamana sahip olma ve daha az iicret alma) ¢alisan hekim grubunu pediatri yan dal
uzmanlari olusturuyordu. Uzmanlik alanlarinda o6zellestikge calisma kosullarinin
agirlastigimi, kayginin yiikseldigini gosteren bu calisma gostermektedir ki; yandal
uzmanlarmin bilginin yari dmriiniin ¢ok kisaldigi giiniimiizde hekimlerin yeni bilgileri
O0grenmeye ayirabilecegi zaman oldukc¢a kisitlidir. Bu nedenle kisa silirede hedefe
ulasmayr saglayan egitim programlar Ozellikle yan dal uzmanlar ig¢in mesleki

memnuniyeti arttirmada, mesleki tatmini saglamada son derece 6nemlidir.

Literatiirde yer alan ¢aligsmalar, cerrahi, pediatri, anestezi, kulak burun bogaz uzmanliklar
gibi anadallarda galigsan asistan ve uzmanlar i¢in baskin 6grenme stillerini belirlemistir.
Ancak heniiz literatiirde ist ihtisas yapan doktorlar i¢in yapilmig yeterli calisma yoktur.
Biz ¢alismamizda hematoloji uzmanlarinin diger disiplinlerden farkli bir 6grenme stiline
sahip olup olmadigini belirlemeyi hedefledik. Arastirmamizin sonucunda 6grenme stilleri
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik gosteremesek de hem pediatri hematoloji
uzmanlari i¢in hem de eriskin hematoloji uzmanlari i¢in en sik goriilen 6grenme stilinin
ayristiran (% 54,3) ve 6zliimseyen (%22,9) 6grenme stili oldugunu belirledik. Calisma
grubumuzun kii¢iik olmasi alt analizlerde anlamli farkliligin gosterilememesinin bir
nedeni olabilir. Pediatri ve eriskin hematoloji uzmanlar1 arasinda 6grenme stili agisindan
anlaml1 bir farkliliga rastlamadik. Her iki disiplinin de dahili bir dal olmasi nedeni ile bu
sonug tutarli kabul edilebilir. Bizim sonuc¢larimiz tip fakiiltesi 6grencilerinin 6grenme

stilleri ile benzerlik gosterirken cerrahi disiplinlerdeki doktorlardan farklilik gosteriyordu.
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Ogrenme stilleri ile akademik faktérler arasindaki (8grencilerin akademik performanst,
ogrenme tercihleri) iliskileri inceleyen ¢alismalardan biri Giirpinar ve ark. (Gurpinar ve
ark., 2010) tarafindan 1.sif tip fakiiltesi 6grencileri ile yiiriitiilmiisttir. Farkli 6gretim
yontemleri ile 6grenme stilleri arasindaki iliski ve 6grencilerin akademik performanslari
ve memnuniyet diizeyleri degerlendirmistir. Yazarlar, 6ziimseyen dgrenme stiline sahip
olan 6grencilerin geleneksel 6gretim yonteminin problem temelli grenmeye kiyasla daha
yiiksek bir 6grenci memnuniyetini saglanabilecegini, 6grencilerin teorik sinavlarda daha
iyl performans elde edecegini gosterdi. Biz de calismamizda hematoloji uzmanlarinin
siav performansi ile 6grenme stillerini arasindaki iligskiyi degerlendirdik ancak ustalik
smifi egitim programini tamamlayan hematoloji uzmanlarinin 6grenme stillerinin bitirme
sinav performansi iizerine anlaml etkisini gosteremedik. Aragtirma grubumuzun kiiciik
olmas1 bunun bir nedeni olabilir. En diisiik sinav puanina sahip olan grup degistiren

Ogrenme stili idi.

Ustalik simift egitim programinda; egiticilerin didaktik egitimi temel alarak konu
anlattiklar1 egitici temelli bir modelin yaninda; interaktif katilimin oldugu, akranlar ile
bilgi ve deneyim paylasimina uygun kiiclik gruplar olusturulmustur. Alaninda uzman
egiticiler ile gergeklestirilen yiiz yiize didaktik egitimin ardindan uzaktan egitim devam
eder. Egitmenler tarafindan olusturulan olgu Ornekleri katilimcilar ile bilgisayar
ortaminda paylasilmakta ve katilimcilardan olgu tartigmalarini probleme dayali egitim
modelinde oldugu gibi analiz etmeleri ve sonuca ulastirarak raporlamalari istenir. Bu

ozellikleri ile bu model karma bir egitim modeli olarak tanimlanabilir.

Bizim arastirma grubumuzda baskin olan ayristiran ve 6ziimseyen 6grenme stilleri; soyut
ogrenme stili olup deneyimlerin analizi ve teorilerin olusturulmasi yoluyla bilgi edinmeyi

tercih ederler. Akademik hayatlarinda titizdirler ve disipline odaklanirlar.

Ayristiran 6grenme stiline sahip bireylerin ¢gogunlugu “NASIL?” sorusuna cevap arayan
analitik ve objektif diisiinen, istikrarli, disiplinli kisilerdir. Plansizlik ve amagsizliktan
hoslanmaz iken iy1 planlanmis bir egitim programi ¢er¢evesinde motivasyon ve dgrenme
etkinliklerine katilimlart yiiksektir. Ayristiran &grenme stiline sahip asistanlar,
problemleri ¢6zmede varsayimsal-tiimdengelimli akil yiiriitmeyi kullanirlar. Fikirlerin

pratik uygulamasini tercih ederler. Bu nedenle bu asistanlar hasta tedavisinde karar
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almayi, literatiir esliginde hastanin klinigini degerlendirmeyi, akranlar1 ile spesifik
konulart tartismay1 severler. Bu asistanlara sunumlar yaptirmak egitim i¢in faydali
olabilir. Ustalik egitim programlari siral1 6grenme basamaklarini takip eden ve kii¢iik grup

caligmalarin1 seven bu katilimeilar i¢in uygun bir 6grenme ortami olarak kabul edilebilir.

Oziimseyen bireyler ise, genel olarak bilgi parcaciklarindan yola ¢ikarak genel teorileri
kavrayabilirler. Teorilerin uygulanabilirliginden ziyade kavramsal tutarliliklarina
odaklanirlar. Yapilandirilmis sistematik bilgiyi tercih eden bu bireyler i¢in egiticileri en
onemli bilgi kaynagidir. Bilgiyi, geleneksel 6grenme ortaminda konunun uzmanindan
sirali, mantikli ve ayrintili olarak almak isterler. Alaninda yetkin akademisyenlerin bilgi,
tecriibelerini yogun ve detayli sekilde kisa siire igerisinde hematoloji uzmanlarina
aktarmalarini saglayan ustalik sinifi egitim programlari, dinleyerek ve izleyerek 6grenme

egilimindeki 6ziimseyen stile sahip bireylere uygun bir §grenme ortami yaratmastir.

Bizim ¢alismamizda 3. siklikta gordiigiimiiz 6grenme stili yerlestiren 6grenme stiliydi.
Bu o6grenme stili, 6grenme hissederek (somut deneyim) ve yaparak (aktif deneyim)
ogrenme yollarinm birlesimidir. Ozellikle cerrahi dallardaki hekimler siklikla yerlestiren
ogrenme stilindendir. Bu kisiler olaym bir parcasi olmay1 ve deneme yanilma yolu ile
O0grenmeyi tercih ettikleri i¢in egitim siirecinde asistanlar, ameliyat etme firsatini
kacirmak istemezler, 6zellikle travma ve akut cerrahi simiilasyon egitimlerinden ve acil
servis rotasyonlarindan ¢ok yararlanirlar. Liderlik 6zelliklerine sahip olan yerlestiren
ogrenme stiline sahip bireyler, genellikle merakli, katilimei, girisken, esnek ve agik
gorusliidiir. Grup i¢1 dinamikleri canli tutan bu kisiler ayn1 zamanda 6grenme siirecinde
grup etkinliklerinde ¢ekimser olan &ziimseyen stildeki bireylerin aktif rol almasina ve
egitim ortamina olumlu bir katki yapar. Bu kisiler, problem ¢6zmede; analitik diisiinmek
yerine, basgkalarinin bilgilerine bagvurmayi tercih ederler. Bu nedenle bilginin kaynaginin
alaninda en yetkin egiticiler olmasi, akran 6grenme ortaminin da saglanmis olmasi nedeni

ile ustalik egitim sinift modeli bu kisilere olduk¢a uygun 6grenme ortami sunar.

Yaparak ve izleyerek 6grenen degistiren stildeki bireyler daha ¢ok teknik konular ile
ilgilenirler. Mesleki secimde siklikla teknik, miihendislik alanlarin1 daha ¢ok tercih eden
bu kisiler tip alanina dah uzaktir. Bizim arastirmamizda da sayilari en az olan ve en diisiik
sinav puanina sahip olan grup degistiren 6grenme stili idi. Degistiren 6grenme stilene
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sahip bireyler, beyin firtinas1 yontemini, grup tartigmasi ve egitici merkezli klasik sinif
derslerini daha cok tercih ederler. Karar verme ve kararlarin1 uygulayabilmede zorlanan
bu stil sahipleri kiicik grup ¢alismalarindan faydalanirlar. Ustalik smifi egitim
programinda kisithh zamanda yogun bilgi aktariminin yapilmasi gerektiginden beyin

firtinas1 ve grup tartismasi i¢in gorece daha az bir zaman ayrilabilmistir.

Genel olarak degerlendirildiginde ustalik egitim sinifi modeli tiim 6grenme stillerine hitap
edebilecek tasarima sahiptir. Egitim gruplar1 acgildiginda bagvuran hematolojii
uzmanlarinin 6grenme stillerinin degerlendirilmesi sonucunda agirlikli olan grubun tercih

-----

verimini arttirmaya yardimei olabilir.

Hematoloji uzmanlar igin agirlikli 6grenme stili ayristiran ve 6ziimseyen stil olup bu
literatiirde tip fakiiltesi 6grencileri, mezunlar1 ve dahili tip dallarindaki uzmanlarin
tercihleri ile uyumludur. Akademik egitim siirecinde bu 6zelliklerin dikkate alinmast;
hekimlerin bilgi ¢agnin bas dondiiriicii hizina ayak uydurmalarina yardimct olabilir
ogrenme stillerinin ve 6grenme stillerine bagl farkliliklarin gozetildigi egitim modelinin
ve Ogretme yonremlerinin kullanilmasi kalici 6grenmenin gergeklestirilmesine katkida

bulunacaktir.
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10.

1. SONUC ve ONERILER

Aragtirma, Tiirk Hematoloji Dernegi tarafindan 2016-2019 yillar1 arasinda
diizenlenen “ Lenfoma (15 kisi), Hemofili (16 kisi), Multipl] Myelom (15 kisi),
Transfiizyon Tibb1 Kan Bankaciligt ve Hemaferez (18 kisi), Hematopoetik Kok
Hiicre Nakli Ustalik Sinift (30 kisi)” na katilan hematoloji uzmanlarina
uygulanmustir.

Aragtirmaya anket verilerini eksiksiz olarak yanitlayan katilimcilar dahil edilmistir.
Katilimcilarin cinsiyeti, yasi, kag yildir hematoloji uzmani olarak calistiklari, ana dal
branglari, akademik tinvanlari, ¢alistiklar1 kurumlar elektronik ortamda uygulanan
anket (survey monkey) uygulamasi ile soruldu. Kolb 6grenme stili 6lgegi bu anketin
devami olarak uygulandi.

Arastirmaya 94 hematoloji uzmanindan % 74,5'1 (n=70) katildu.

Calismaya katilan hematoloji uzmanlarminlarin % 61,4 (n= 43) kadin, % 38,67s1
(n=27) erkek idi.

Katilimcilarin yas ortalamasi 40 + 3,16 yil [ortanca=39,96 yil (35-54)], ortalama
uzmanlik siireleri 4,81 + 11,39 y1l [ortanca= 5 (1-10 y1l)] olarak hesaplandi.
Hematoloji uzmanlarinin 6grenme stilleri degerlendirildiginde; en sik 38 kisiyle (%
54,3) aynstiran, 16 kisiyle (% 22,9) 6ziimseyen, 10 kisiyle (%14,3) yerlestiren ve 6
kisi (% 8,6) ile degistiren 6grenme stili oldugu goriildii.

Arastirma grubu, 6grenme stillerine gore dort grupta (ayristiran, Oziimseyen,
yerlestiren ve degistiren 6grenme stili grubu) analiz edildi. Hematoloji uzmanlarinin
cinsiyeti, anadal bransi, akademik iinvanlari, ¢alistiklar1 kurumlar ve katildiklar
ustalik sinifi arasinda 6grenme stilleri agisindan istatistiksel olarak anlamli bir
farklilik olmadig gortildi (P > .05).

Hematoloji uzmanlarinin ortalama yas ve uzmanlik siireleri de ayristiran, 6ziimseyen,
yerlestiren ve degistiren 6grenme stili grubunda benzer idi (P = ,518 ve P=.116).
Arastirmaya katilan hematoloji uzmanlarindan wustalik smifi  bitirme sinav
sonuclarinin paylagilmasina izin veren 63 kisinin (% 90) verileri 6grenme stili

farkliliklarinin sinav basarisi lizerine etkisini degerlendirmek i¢in analiz edildi.
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11.

12.

13.

14.

15.

16.

Bu katilimeilarin bitirme sinav puanlart ortalama 63,96 = 10,99 puan [ortanca= 62
(40- 91 puan)] olarak hesaplandi.

Ogrenme stillerine gdre hematoloji uzmanlarinilarin bitirme sinav puan ortalamalari
arasinda istatistiksel anlamli farklilik bulunmadi (P= 0,469).

Bitirme sinav puanlar1 A (pekiyi): 80- 100 puan, B (iyi): 60-79 puan, C (orta): 40- 60
puan, D (kotii): < 40 puan olarak kabul edildi. Dokuz (% 14,2 ) hematoloji uzmani
A puani, 28 (% 44,4 ) hematoloji uzmani B puani, 26 (% 41,4) hematoloji uzmani da
C puani ald1. Katilimcilarin higbiri D puani almada.

Oziimseyen gruptaki 14 katilimcinin ortalamasi smav puani 64.28 £9,10 [ortanca
63,50 (51-83)] olup katilimcilarin 3'i A, 5'1 B ve 6's1 C puani aldi.

Yerlestiren gruptaki dokuz katilimcinin ortalamasi sinav puani 64,44 + 11,70 [ortanca
63,0 (49-81)] olup katilimcilarin 2'si A, 5'i B ve 6's1 C puani ald1.

Bitirme sinavi lizerine etkili olabilecek faktorler degerlendirilldi. A ve B puanlart alan
37 hematoloji uzmani (% 58,7) basarili olarak gruplandirildi. C puani alan 26
hematoloji uzmani (% 41,3) ise orta diizeyde basarili kabul edilerek alt grup analizleri
yapildi. Cinsiyetin, yasin, uzmanlik siiresinin, anadal uzmanlik alaninin ve 6grenme
stilinin, akademik Uinvanin; bitirme sinav skoru lizerine istatistiksel olarak anlamli bir

etkisinin olmadigi goriildii (P >,05).
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