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AILE HEKIMLiGi ANABILIM DALLARINDA YAPILAN
ULUSLARARASI INDEKSLERE (WEB OF SCIENCE) GIREN
YAYINLARIN DEGERLENDIRILMESI

OZET

Amag: Calismamizin amaci, Tirkiye’de aile hekimligi anabilim dallarinca uluslararasi

indekslere (web of science: WoS) giren dergilerde yaymlanan makalelerle ilgili

kantitatif bir degerlendirme yapmaktir.

Yontem: Bu calismanin Orneklemini {ilkemizde bulunan aile hekimligi anabilim
dallarinda bulunan &gretim iiyesi ya da gorevlileri (OUG) nin Temmuz 2015’e kadar
WoS veri tabaninda indekslenen makaleleri olusturmaktadir. Arastirict soy isminin
tamami ve isminin bas harfi ile taranmistir. Elde edilen liste calistiklar1 kurumlara gore
gozden gecirilip ayiklanmistir. Yaym sayisi, derginin SCI, SSCI yada SCIE
indekslerine, yayinlarin konularina gére dagilimi, yayinlanma zamani, yazar siralamasi,
yayinlara alman atiflar cinsiyet, unvan, bdlgesine gore non parametrik testlerle

karsilastirildi. Bu listeler iizerinden degerlendirme yapilmistir.

Bulgular: Toplam 187 OUG’nin 109°ii (%58.3) erkek, 78’i (%41.7) kadm, ortanca
yaym sayist 7 (min: 0, maks: 53), toplam makale sayis1 1587 idi. En fazla makale I¢
Anadolu bélgesinde (436 makale, ortanca 9), en az makale Gilineydogu Anadolu
bolgesinde (59 makale, ortanca 5.5) idi. Makalelerde yazar siralamasi 1., 2., 3., 4.isim
ve sonrasl i¢in yayin sayisi sirastyla 354 (minimum 0, maksimum 8, ortanca 1), 301
(minimum O maksimum 12 ortanca 1), 270 (minimum, 0 maksimum, 18 ortanca 1), 662
(minimum 0, maksimum 24, ortanca 2) dir. Cinsiyetler a¢isindan, bolgeler agisindan, ilk
1sim, 2. isim, 3. isim, agisindan fark bulunamadi. 1-5 yayimi olanlarin ¢ogunu Yard.
dogentler, 6-10 yayin1 olanlarin ¢ogunun dogentler olusturuyordu. En ¢ok yayin i¢
hastaliklar1 ve ¢ocuk saglig1 ve hastalig1 alaninda, en az yayin solunum sistemi alaninda
yaymlanmisti. Unvana gére yayn sayilari(P<0.001), atif ortalamas1 (P<0.001) acisindan
fark bulundu.

Sonu¢: AH akademisyenlerin ¢cogunun erkek oldugu, yaymlarin cogunun i¢ hastaliklar

ve ¢ocuk sagligi ve hastaliklar1 alaninda oldugu goriilmektedir. En az yaym yapilan
vii



alanin solunum yolu hastaliklar1 alaninda oldugu tespit edilmistir. Konular1 bakimidan
cografi bolgeler arasinda farkli alanlarda yayinlar yapildig1 goriilmiistiir. Bireysel yayin
sayilarin1 farkli disiplinlerle karsilagtirmak miimkiin olmamistir. Bu ¢alisma aile
hekimligi disiplininde bundan sonra ki dénemde yayin sayilari, atif sayilari konularina
gore WosS ta (Web of science: WoS) c¢ikan yayinlar agisindan yapilan degerlendirmeler

i¢in bir temel teskil edebilecektir.

Anahtar kelimeler: aile hekimligi, makaleler, WoS
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EVALUATION OF THE PUBLICATIONS MADE IN FAMILY MEDICINE
DEPARTMENTS WHICH ARE ACCEPTED AS AN
INTERNATIONAL INDEX (WEB OF SCIENCE) IN TURKEY

ABSTRACT

Purpose: The aim of this study is to make a quantitative assessment of the articles
published by the departments of family medicine in Turkey in international index (Web
of Science-WoS) journals.

Method: The sample of this study constitutes of the articles indexed in the WoS
database, of academic departments or staff (OUG), who work at the the family medicine

departments in our country until July 2015.

The first letter of the first name and the full family name of investigator is scanned. The
obtained lists is adjusted and revised according to the institutions, the investigators
work. The number of publications, journals SCI, SSCI or the SCIE index, distribution of
the issue of publications, publication date, author rank, citations, were compared
according to gender, title and regions by using non-parametric tests. The assessment

was based on these lists.

Results: A Total of 187 investigators were included in the study. Of these 109 (58.3%)
were male, 78 (41.7%) were female and the median number of publications was 7 (min:
0, max: 53). There were 1587 articles in total. Most of the articles (436 articles, median
9) were in Central Anatolia region, and the minimum articles were in the Southeastern
Anatolia (59 articles, median 5.5). Author rank in the articles as 1., 2., 3., 4. and more
was as follows; 354 (minimum 0, maximum 8, median 1) 1. name, 301 (minimum 0
maximum 12 median 1) 2. name, 270 (minimum O maximum, 18 median 1) 3. name,
662 (minimum 0, maximum 24, median 2) 4. name and more . There was no difference

in terms of gender, regions, first name and 2. and 3. name.

The majority of the investigators with 1 to 5 publications were assistant professors and
most of the ones with 6 to 10 publications were associate professors.

The most common subject of publications was in the field of internal medicine and

child health and disease, where the minimum publication subject was respiratory field.
IX



There were differences in the number of publications(P<0.001), number of citations,

average of citations(P<0.001), according to tittles.

Conclusion: It seems that most of the family medicine academicians were male, and the

majority of publications were in the area of general internal medicine and pediatrics.

It has been found that minimum publications are made in the field of respiratory system
diseases. It has been seen that publications has been made in different topics according
to different geographical areas. It was not possible to compare number of individual
publications in different disciplines. This study may serve as a basis in the field of
family medicine for evaluating publication subjects in the WoS, the number of
publications and citations.

Key words: family practice, articles, WoS



1. GIRIS ve AMAC

Aile Hekimligi kendine has egitimi, arastirmalari, kanita dayali klinik uygulamasi olan
akademik, bilimsel bir disiplin ve birinci basamaga odaklanan klinik bir uzmanlik
alamdir(1). Bir tip disiplini olarak Aile Hekimligi tiim topluma etkin, kapsayici ve iist
diizeyde hizmet sunmanin 6neminin 6n plana ¢ikmasiyla tiim diinyada kabul goren yeni

bir uzmanliktir(1).

Aile hekimligi tiim toplumu ilgilendiren biitiinciil yaklagimiyla diger uzmanlik
dallarindan ayrilan temel bir tip disiplinidir. Aile hekimligi hastanelerin dar ve kalin
koridorlarindan siyrilip tip bilimine yeni ve daha giincel yaklasimlar sunar. Bilimsel
arastirmalar, biyolojik, sosyolojik, fiziksel, ekonomik degiskenlere ait bir takim
degerleri 6grenmek igin yapilir. Aile hekimligi tip disiplininde yapilan arastirmalar ve
yayinlar birinci basamagin bilimsel anlamda statiisiinii yiikseltecektir. Birinci basamakta
yiriitiilen bu aragtirmalarin varligi 6nce kendilerine kayitli popiilasyonlarin sonra da
tilkenin saghginda olumlu degisikliklere yol acacaktir(2). Buda arastirmacinin 6z
giivenini artiracak ve yeni ¢aligmalar ic¢in yeni bir heves yeni bir heyecan olacaktir.

Bilim i¢in de yeni gelismeler i¢cin umut olacaktir.

Aile Hekimliginde yapilmis ve yapilacak arastirmalar diger bilim dallar: tarafindan

yapilmis birgok tibbi konu ile ilgili olabilir. Aile hekimlerinin yaptiklar: arastirmalar

Ayni konuda farkli agilimlar yaparak; temelde bireyin, genelde toplumun saghgim

gelistirecek kanit ve bilgi birikimini igerir. Aile Hekimligi arastirmacilari, diger



uzmanlhk alanlarinin gelistirdigi bilgilere farkli bir bakis acis1 getirerek birinci

basamakta kullanabilmek iizere yorumlarlar.

Aile hekimligi arastirmalarinin durumu hakkinda birgok bilgi vardir. Fakat, yayinlanan
makalelerin nitelik ve niceliklerinin sistematik degerlendirilmesi konusu eksik kalmistir.
Aile hekimligi dergilerinde ve diger dergilerde yayinlanan makalelerin elestirel gbzden
gecirilmesi arastirmalarin nitelikli 6l¢timiinii saglayacaktir(3). Tiirkiye’de aile hekimligi
alaninda yapilan yayinlarin, kalitatif ve kantitatif degerlendirilmesi aile hekimligi
alaninda bilimsel iretkenligin 6nemli bir mihenk tasidir. Bu sayede aile hekimliginde
yayinlarin nicelik ve niteligi degerlendirilecek elestirel bir gozle bilime katkisi

arastirilacaktir.

Calismamizin amaci; Tirkiye’deki aile hekimligi alaninda uluslararasi hakemli
dergilerde yaymlanan makalelerin konularina, yazarin cinsiyetine, iinvanina, bolgeye,
yayinlanma tarihine, yazar siralamasina, aldigi atif sayisiyla vb. ilgili kalitatif ve

kantitatif degerlendirmeler yapmaktir.



2. GENEL BILGILER

2.1. Aile Hekimliginin tarihgesi

Birinci basamakta alaninda uzmanlasmis bir hekime ihtiya¢ duyuldugu ilk kez 1923
yilinda Dr. Francis Peabody tarafindan giindeme getirilmistir. Uzmanlasma egiliminin
zirveye ulastigini, modern tibbin asiri  derecede parcalandigini, kapsamli ve
Kisisellesmis saglik hizmeti sunacak hekimlere hizli bir doniis olmas: gerektigini ifade
etmistir. Fakat o donemde toplum ve tibbi yap1 buna hazir degildi(3). Birinci basamakta
uzman ihtiyaci; artan uzmanlagsma sonucu tibbin par¢alanmasi ve hastanin bir biitlin

olarak degerlendirilmesi gerekliliginin devam etmesi nedeniyle ortaya ¢ikmistir(4).

Ingiltere'de 1948 yilinda baslayan calismalar 1952'de "College of General Practitioners
n kurulmasini sagladi. Benzer bir siire¢ izlenen Birlesik Devletlerde aile hekimligi 60'l1
yillarda kendini bir uzmanlik dali olarak kabul ettirdi, "Board of Family Practice"
kuruldu. Almanya'da ilk Aile Hekimligi Ana Bilimdali (AD) 1976'da Hannover Tip
Fakiiltesi'nde ¢alismalarina basladi(5).

2.2. Tiirkiye’de Aile Hekimliginin Gelisimi

3 Mayis 1920 ‘de sihhat ve ig¢timai muavenet vekaleti (saglik ve sosyal yardim
bakanligl) kuruldu. Bakanligin ana gorevi savas saglik hizmetleri, bulasict hastaliklarla

miicadele olarak belirlenmistir(6).

Tiirkiye’de biitiinciil yaklagim 1960 yilindan sonra Saglik ve Sosyal Yardim Bakanlig:

Miistesarligi’na atanan Prof. Dr. Niisret Fisek’in hazirladigi 224 sayili Saglik
3



Hizmetlerinin  Sosyallestirilmesi  Yasasi” ile ‘Toplum Hekimligi® ¢ercevesinde

diizenlenmis ve saglik sisteminde birinci basamaga yerlestirilmeye ¢alisiimistir(7)
1980l yillarda ilk defa dillendirilen aile hekimligi;

+1983: Aile hekimligi, tababet uzmanlik tiizigiinde yer aldu.

+ 1984: Ilk Aile Hekimligi AD Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi'nde kuruldu.

* 1985: Ankara, Istanbul ve Izmir'deki egitim hastanelerinde aile hekimligi uzmanlik

egitimi basladi.
* 25 Temmuz 1990: Aile Hekimleri Uzmanlik Dernegi (AHUD) Ankara'da kuruldu.

1993 yilindaki Yiiksek Ogretim Kurumu (YOK) karari ile Trakya Universitesi Tip

Fakiiltesi'nde Aile Hekimligi Anabilim Dali kurulmus ve asistan egitimine baglamistir.

*1998 yilinda Tiirkiye Aile Hekimleri Uzmanlik Dernegi (TAHUD) iilkemizi alaninda

diinyada temsil etme yetkisini kazanmistir.
*2001°de Diinya Aile Hekimleri Birligi’ne (WONCA) temsilci gonderilmistir.
*Aile hekimligi 16 Kasim 2002’de 58.hiikiimetin acil eylem planinda yer aldi(6).

*Aile hekimligi pilot uygulamasina ilk kez 15.09.2005 tarihinde gecildi. 13 Aralik
2010’da tiim Tiirkiye’de aile hekimligine gegis tamamlandi(6).

*Ulkemizde hali hazirda 43 tip fakiiltesinde Aile Hekimligi Anabilim Dalinda lisans ve

lisansiistii egitimler stirmektedir(1).
2.3. Bir Tip Disiplini Olarak Aile Hekimligi

Gilinltimiizde T1bbi bilgi birikimi hizla biiyiiyilip karmasiklasirken, tibbi teknoloji de hizla
gelismektedir. Bu nedenle tip kisa siire icinde cok sayida ileri uzmanlik dalina
boliinmiistiir. Saglik hizmeti sunumu da yasanan gelismelere paralel olarak kiiciik
dallara ayrilmis, disiplinler birbirinden kopmus, yiiksek ve pahali teknolojilere bagiml

hale gelmistir. Tibbin gelisim siireci i¢inde, tan1 ve tedavi olanaklarinin artmasi, asilar,
4



saglikli su ve g¢evre kosullarinin saglanmasi ile birgok hastalikla miicadelede 6nemli
mesafeler kat edilmesine olanak saglamistir. Bu durum beklenen yasam siirelerinin ve
kisilerin bireysel tibbi bakim aldiklar1 siirelerin uzamasina yol agmistir. Anne ve gocuk
saglig1 basta olmak {izere, kronik hastaliklar, siddet, kazalar, alkol ve tiitiin kullanimi1 ve
yaslilik sorunlar1 6n plana ¢ikmaya baslamistir. Sagligin “insanin ruhsal, bedensel ve
sosyoekonomik yonden tam bir iyilik halinde olmas1” seklinde tanimlanmasiyla birlikte
insanin sosyal, kiiltiirel, ekonomik, ruhsal ve biyolojik ¢evresiyle birlikte diisiiniilmesi
gerektigi kabul edilmistir. Gerek etkili bir saglik egitimi yiiriitebilmek ve gerekse
maliyet etkin olmasi amaciyla kisiye yonelik koruyucu hekimlik hizmeti ile birinci
basamak tedavi hizmetlerinin entegre olarak verilmesi benimsenmistir. Bu gelismelerin
sonucunda, kisileri ve aileleri, icinde yasadig1 toplumun bir parcasi olarak ele alan, yas,
cinsiyet ve hastalik ayirimi yapmaksizin kesintisiz ve biitiinciil saglik hizmet sunabilen

bir hekim tipine ihtiya¢ duyularak Aile hekimligi tanimlanmistir(8)

Leeuwenhorst Tanim 1974

“Genel pratisyen yas, cinsiyet ve rahatsizlik ayrimi yapmaksizin bireylere, ailelere ve
bir saglik merkezine bagl niifusa kisisel ve siirekli temel saglik hizmeti sunan tip

fakiiltesi mezunudur(9).

Olesen Tanim 2000

“Genel pratisyen, saglik sisteminin 6n safinda ¢aligmak ve hastalarin sahip olabilecegi
herhangi bir saglik sorunu (sorunlar1) i¢cin bakim saglayici ilk adimlar1 atmak {izere
egitilmis uzmandir. Genel pratisyen, hastanin var olan hastaliginin tipine ya da diger
kisisel ve toplumsal 6zelliklerine bakmaksizin toplum igindeki bireylere bakim sunar ve
saglik sisteminin var olan kaynaklarin1 hastalariin yarara en iyi sekilde diizenler.
Genel pratisyen biyolojik tip, tibbi psikoloji ve tibbi sosyoloji bilimlerini kullanarak ve
biitiinleyerek koruma, tani, sagaltim, bakim ve rahatsizliklar1 hafifletme (palyasyon)

alanlarinda bireylerle ilgilenir(10).
2.3.1. Aile hekimligi Pratiginde Arastirma Gerekliligi ve Zorluklari
Asistanlik doneminde akademik ¢evrenin etkisi ile ve kendi tezimizi hazirlama

zorunlulugundan uzmanlik egitimimiz esnasinda arastirma yapmamiz gerekebilir.
5



Ancak Aile hekimligi uzmani olduktan sonra caligmalarimizi hastane disinda bir
ortamda devam etmeye basladigimizda akademik bir kalmayi tercih etmedigimiz siirece
neden arastirma ile ugrasmayi diisiinelim ki? Eger arastirma yaparsak dalimizin
mevcudiyetinin nedenini daha iyi farkedebilir, gerekli olan giincel bilgileri takip
edebilir, Olgebilir iyilestirmeleri yapabilir, hizmet verdigimiz niifusun ihtiyaglarini
anlamakta giincel kalabilir, ¢alistigimiz birime ve bizden hizmet alanlara her tiirlii
yardimi Onerebilir, saygi duyulmasmin sevincini kesfedebilir, kendimize olan

giivenimizi tazeleyebilir, bilime bir katki sunmanin sevincini yasayabiliriz(11).

Birinci basamak bakim ve entegre bakim Avrupa iilkelerinin saglik acisindan
geleceginde lider gosterilen bir modeldir. Uluslararast kanitlar 1yi egitilmis
profesyonellerle (aile hekimleri, hemsireler, fizyoterapistler) donatilmis birinci basamak
saglik hizmetlerini esas alan saglik sistemlerinin maliyet etkin ve klinik etkin sonuglar
verdiklerini gostermistir. Arastirma hastalar i¢in birincil bakimi iyilestirme ve yenilikler
i¢in gereklidir. Oyleyse birinci basamakta yer alan profesyoneller arastirma konusunda
deneyimli ve yetkin olmalidirlar. Bu yetkinlik Avrupa seviyesinde halen tartismalidir ve

gelismektedir(11).

Arastirma tababetin bir pargasi olarak kabul edilmektedir. Gegerli ve Giivenilir
olmalidir. Mevcut Standartlarin iyilesmesine yol agar. Meslegimizi uygularken

kendimize gilivenimizi tazeler(11).

Tim diinyada Aile Hekimleri arastirma yapmalari i¢in tesvik edilmektedirler. Bu tesvik

aragtirmanin “iki yonlii” etkisi nedeniyledir.

Birincisi, birinci basamagin o tilkedeki statiisiinii yiikselterek diger tip disiplinlerinin
aile hekimliginin akademik bir disiplin oldugunu kabul etmelerini saglamanin pratik bir
yoludur. Bilimsel g¢evrelerde aile hekimliginin bir akademik disiplin olarak kabul
gormesi o iilkedeki aile hekimlerinin 6zgiirliigiin tath giicii ile tanigmasini ve sayginlik
kazanmalarin1 getirmektedir. Bir aile hekimi bunlarin olumlu yansimasini dogrudan
halkin kendisinden alacaktir. (hasta listesi, vatandaslar, yoneticiler, medya ) temelde
kendine kayith niifusun sonra da iilkenin temel saglik gostergelerinden olumlu

degisiklikler gortilebilecektir(11).



Glnliik  hasta yogunlugu sirasinda nitelikli aragtirma yapmak temel arastirma
yontemlerine asinaligi, iyi gozlemci olmayi, arastirma sorular1 tasarlamayi, gerekli
akademik destegin varligini, arastirma sonuglarini aile hekimleri ve toplum ile

paylasabilmeyi gerektirir(11).

Birinci basamakta aragtirma genel bir yaklasima sahiptir ki bu da bilimsel olarak
derinlesmeyi daha da zor kilmaktadir. Tibin diger uzmanlik alanlarinda arastirma
kiiltiirti dar alanlarda belirlenmis iken birinci basamakta iizerinde ¢alisilmay1 bekleyen
problemler genis ve birgok disiplini ilgilendiren konu basliklarindan olugsmaktadir.
Diger bir zorluk ise birinci basamaktaki ¢alismalarin ¢ogunun “invivo” ortamlarda
olmak zorunda kalmasi ve tam kontrollii kurgulari olusturmanin c¢ok zor hale
gelmesidir. Birinci basamak saglik hizmetlerinde aragtirmanin klinikten (morbidite, ruh
sagligi, genetik), epidemiyolojiye (metodolojik, klinimetrik, siniflandirma), psikolojiden
(psikometri, bireysel degerler) antropolojiye ve sosyolojiye kadar genis bir dagilim
gosteren multidisipliner tekniklere ve bir ¢ok uzmanliklara gereksinim gosterebilir.
Kritik nokta bu farkli yetilerin biitiinciil bir yaklasimla birinci basamakta arastirma
yapacak olan aile hekimine aktarilmasi ve o arastirmacinin gesitli teknikleri beraber ve
uyumlu kullanabilecek hale gelebilmesini saglayabilmektir. dolayisiyla birinci
basamakta arastirma yapabilecek kapasite ve donanimda aile hekimlerinin 6zel olarak

egitilmesine gereksinim vardir(11).

Birinci basamak arastirma icin su hedefler gerceklestirilmelidir:

e Arastirma egitim programi

e Aile Hekimleri uzmanliklar1 doneminde kalifiye aragtirmacilar olmak iizere daha 1iyi

egitilmelidirler (kapasite olusturulmasi).

e Birinci basamakta bir ag (network) sahada ve iilke ¢apinda gergeklesmeli, baska

ulkelerle de temas halinde olmalidir

o Aile hekimleri; hastaliklardan korunmayi, pratik tani ve tedavi icin gilincel goriisler
gelistirebilen, nitelikli, uygulamali ve stratejik arastirmalari akademik boliimler ve saha

uygulayicilart uyum i¢inde olmalidir.



e Aile Hekimleri tanimlayici ya da temel olabilecek aragtirmalar1 yapmaya baslamalari

agisindan 6zendirilmelidirler.

Aile hekimleri kendi alanlarima has yeni araglara yeni tekniklere ihtiyag duyup bu
konudaki arastirmalari kendileri yapmaya baslayinca yeterli sayida ve kriterde veri seti
olusturmalarmin zorlugunu, ayni zamanda yaptiklar1 arastirmanin sonucunu tiim
topluma genelleyememenin, baska meslektaslarinin uygulamalarina bu sonucu
aktaramamanin sikintilarim1 yasayinca, birinci basamakta aglar olusturmak tekrar

giindeme gelmistir(11).

e Uzun donemli ve genis bir hasta populasyonunu kapsayacak birinci basamak

arastirmalara ihtiyac vardir.

e Toplumu temsil etme agisindan yeterli sayida drnek ve arastirma aglar1 (research

networks) metodolojisinin gelistirilmesi ile elde edilebilmektedir.

Avrupa Birligi igerisinde * birinci basamak saglik hizmeti modeli” genel olarak
kullanilan modeldir. WONCA-Avrupa, aile hekimligini, tiimiiyle acik ve sinirsiz ulagim
imkan1 saglayan, yas, cinsiyet ya da birey bazinda tiim 6zelliklerden bagimsiz olarak
biitiin saglik problemleri ile ugrasan ilk temas noktasi olarak tanimlamaktadir. Aym
zamanda aile hekimligi koordine bakim, birinci basamakta diger saglik meslekleri ile
birlikte calisma ve diger disiplinler ile etkilesimi iyi yonetebilmekten gecen saglik
kaynaklarinin etkin kullanim &zelligi vardir. Ancak saglik ve bakima bunca olumlu
katkisina karsin yeni bilimsel ve teknolojik firsatlar genellikle birinci basamak sagliga
yonelik ve uygun olarak aktarilmamaktadir. Aktarilanlarin da hemen hepsi aktif olarak
birinci basamakta gelistirilmemistir. Dolayis1 ile birinci basamakta gelistirilen ve

denenen yeni teknolojiler mevcut degildir(11).
Arastirma Oncelikleri:

Bakim igerigi

Bakim isleyisi ve seyri,

Bakim yapisi,



Kendi kendine bakimi benimsetici, destekleyici ve gerekli vakalari hastane uzmanina
gonderme Ozellikleri ile birinci basamak herhangi bir saglik sisteminde hemen biitiin
isleyisi bastan belirlemektedir. Saglik mesleklerinden birinci basamakta calisanlarin
(Aile Hekimleri, Hemsireler, fizyoterapistler vb) arastirmaci ruhu tagimalari ve bu
ozellikleri edinmeleri Avrupa birinci basamaginin ileriki yillart igin gosterilen en biiyiik
hedeflerindendir. Bu nedenle hangi arastirma sorularina cevap aranmasi gerektigini ve
pratikte boyle bir arastirmanin hangi kosullarda, nasil gergeklestirilebilecegini sadece

birinci basamak ¢alisanlar1 bilebilirler(11).

Aile hekimligi epidemiyolojisi ikinci basamak epidemiyolojisinden belirgin sekilde
farklidir. Temel rahatsizliklar erken donemde ve cogunlukla ayrimlagsmamis olarak
goriilebilmektedir. Bircok basit, kendi kendini sinirlayan sorun ise siklikla birinci
basamakta goriiliir. Ayrica kronik rahatsizliklarin zaman igindeki siirekli bakiminin

biiytik boliimiinii aile hekimligi yonetir(11).

Demografik, sosyal, medikal gelismeler ile kronik hastaliklarin olusumu ile ilgili
gelismeler birinci basamak bakim (extramural bakim) ve birinci basamak ile hastane

bakimi arasindaki igbirligi tizerine giiglii etkileri vardir(11).

Ekstramural bakim, topluma yonelik, birincil ve hastane disinda olan ayakta bakim

kastedilmektedir(11).

Birinci basamakta arastirma extramural saglik hizmetleri alan1 ve toplum ile yogun bir
etkilesimi vardir. Arastirmaci bir aile hekimi ekstramural alandaki saglik problemlerinin
sekli ve morbiditenin hastanelere sevk edilen hastalardakinden oldukca farkli olacagini,
hastane kliniginde elde edilen bilginin birinci basamaga genellemenin c¢ogunlukla
mimkiin olamayacagmmi da baslangictaki planlarinda hesaba katmalidir. Bati
ilkelerinde, saglik hizmetleri ve sorumluluklar intramuralden ekstramural bakima ve
hasta merkezli bakima dogruyonelmektedir. Bu yer degisikliginin etkileri ve uygunlugu
hakkindaki yeni yaklasimlar agisindan aile hekimligi tip disiplinine has bakis agis1 ile

cesitli caligmalar yapilmasi gerekmektedir(11).

Bir¢cok goriisme herhangi bir patoloji bulunmayan hastalarda hasta olma olasiliginin

yarattigi kaygiyr gidermek i¢in yapilmis olabilir. Birinci basamagin normal olana



yonelme oOzelligi. Normale yonelme ve olagan olani arastirma, karmasik ve bircok
durumu igeren bir kavramdir. Saglik ve iyilik durumunu gelistirme ¢abasini ve aile
hekimlerinin kendilerine sunulan sorunlarin ¢ogunun patolojik temelinin olmadigi
yoniindeki beklentisini kapsar. Aile hekimleri, insidanslar ikinci ve {i¢iincii basamakla
karsilastirildiginda farkli olan ciddi rahatsizliklar tanimak ve yonetmek zorundadirlar.
Bunun vyarattigi ikilemden kurtulmak i¢in uygun problem ¢ozme becerileri
kullanmalidirlar. Bu ¢ok karmasik gorev 6zgiil bir karar verme siireci gerektirir; bu
siireg, ciddi hastaliklarin diisiik insidans1 nedeniyle semptom ve belirtilerin ve tanisal
testlerin olumlu kestirim degerlerinin (pozitif prediktif deger) birinci basamakta farki ve
hastane ortamindan daha diisiik oldugu gercegine dayanir. Hastanin sikintisinin siklikla
biyomedikal bir nedeni yoktur. Bu nedenle bir yandan bakim sunmaya devam ederken
diger yandan arastirmayi ne zaman sonlandiracagini bilmek onemlidir. Ayrica hastalar
lizumsuz tarama, test ve tedavilerden “kurtararak” problemlerinin asiri

tibbilestirilmesinin verecegi zarardan koruma gereksinimi de vardir(12).

Bir tip disiplininin gelismesi ve kabul gormesi i¢in ti¢ Kriter vardir. Bunlar akademik
anabilim dallariin olmasi, disipline 6zgii yaymlanan bilimsel dergiler ve temel kitaplar

olmasi ve disiplini temsil eden bir dernegin olmasidir(13)

2.4. Bilimsel Yayinlar

Bilimsel arastirmanin amaci yayindir. Bilimsel deney sonuglar1 ne kadar faydali olursa
olsun yayinlanincaya kadar heniliz tamamlanmamistir. Bu sekilde yeni bilgiler gergeklik
kazanir. Veri tabanina eklenerek bilimsel bilgi adini alir. Bilimsel makale arastirmada
ne yapudigini, nasil yapildigini ve ondan neler Ogrenilebilecegini gosteren yazili
belgedir. Bilimsel makalenin kilit noktas1 yeniden tretilebilirliktir. Bilimsel arastirmaci

hem bilimi yapmali hem de bilimi yazmalidir(14).

Bilim camias1 ¢esitli arastirmalar sonucunda elde ettikleri teorileri, bulgular1 ya da
yenilikleri daha ¢ok kisinin faydalanabilmesini saglamak i¢in yaymlama yolunu

secmektedir(14).
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2.4.1. Bilimsel Yayinlar ve Yayimlandigi Dergiler

Belirli araliklarla (haftalik, aylik, {i¢ aylik) ¢ikan, her sayist numarali ve tarihli olan,
icerigi birden ¢ok yazarin yazilarindan olusan yayin tiiriine dergi denir. Dergiler cesitli
bilim dallarinda en giincel bilgileri igermeleri nedeniyle siklikla bagvurulan

kaynaklardir.

Giliniimiizde WoS kapsamindaki dergilerde, yilda yayinlanan bilimsel makale sayisi,
yariya yakini saglikla ilgili alanlarda olmak tizere milyonlara ulasmistir. 2003’te {ilke-

mizde saglik alaninda 350 civarinda dergi yayinlaniyordu(15).

Ekim 2015 itibariyle 69 adet Tirkiye adresli dergi WoS’da yayinlanmaktadir(16)
2.4.2 Aile hekimliginde bilimsel yayinlar

Tiirkiye’deki bilinen aile hekimligi dergileri

e Universitelerin bilimsel calismalarinin degerlendirilmesi yayim ve patent sayilari ile

Olciilmektedir.

e Bu yayinlarin uluslararas1 dergilerde yapilmast ve s6z konusu dergilerin taninmis

dizinlerde taraniyor olmasi da 6nemli bir 6l¢iittiir(Atilgan, 2005a).

Tiirkiye’de Aile hekimligi alaninda yayin yapan hakemli dergiler (17)

Tiirkiye Aile Hekimligi Dergisi

e Saglikta Nabiz

e PRN Aile Hekimligi

e Ankara Medical Journal "Sagligin Bagkenti"

e Turkish Journal of Family Medicine and Primary Care

e Konuralp Tip Dergisi
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http://www.google.com.tr/url?sa=t&rct=j&q=A%C4%B0LE+HEK%C4%B0ML%C4%B0%C4%9E%C4%B0+DERG%C4%B0LER%C4%B0&source=web&cd=1&cad=rja&ved=0CCsQFjAA&url=http%3A%2F%2Fwww.turkailehekderg.org%2F&ei=h-GRUYytD8OM4ASrxIHIAw&usg=AFQjCNE31aRwsfZMrEijdnEAkgIYPg83NA
http://www.prndergi.web.tr/
https://www.google.com.tr/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=1&cad=rja&ved=0CDMQFjAA&url=http%3A%2F%2Fwww.tjfmpc.com%2F&ei=JOSRUfaTDoqu4QTtuYG4Dw&usg=AFQjCNGPWcpMIqbdaV97-rTKgg9sHZmoZg

Turkish Family Physician

GeroFam - Gerontoloji Yonelimli Aile Hekimligi Dergisi
Tiirkiye Klinikleri Aile Hekimligi Ozel Dergisi

Smyrna Tip Dergisi

Avrasya Aile Hekimligi Dergisi

Diinyada belli bash aile hekimligi dergileri(17)

Annals of Family Medicine

American Family Physician

Family Practice Management

Australian Family Physician

New Zealand Family Physician

Hong Kong Practitioner

Journal of the American Board of Family Medicine

Archives of Family Medicine

Family Medicine Journal

Family Practice

Annals of Family Medicine

American Family Physician

Family Practice Management
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http://www.google.com.tr/url?sa=t&rct=j&q=A%C4%B0LE+HEK%C4%B0ML%C4%B0%C4%9E%C4%B0+DERG%C4%B0LER%C4%B0&source=web&cd=17&cad=rja&ved=0CFgQFjAGOAo&url=http%3A%2F%2Fsmyrnatipdergisi.com%2F&ei=CuKRUfSwIMiH4gTujYGoBA&usg=AFQjCNG4ZU8yOAfqdCyY8JZJdIOSxJMbZg
http://www.annfammed.org/current.shtml
http://www.annfammed.org/current.shtml
http://www.aafp.org/afp/
http://www.aafp.org/afp/
http://www.aafp.org/fpm.xml
http://www.aafp.org/fpm.xml
http://www.racgp.org.au/publications/afp/current.shtml
http://www.racgp.org.au/publications/afp/current.shtml
http://www.rnzcgp.org.nz/nzfp/ISSUES/Default.htm
http://www.rnzcgp.org.nz/nzfp/ISSUES/Default.htm
http://www.hkcfp.org.hk/journal.htm
http://www.hkcfp.org.hk/journal.htm
http://www.jabfp.org/contents-by-date.0.shtml
http://www.jabfp.org/contents-by-date.0.shtml
http://archfami.ama-assn.org/
http://archfami.ama-assn.org/
http://stfm.org/fmhub/fmhub.html
http://stfm.org/fmhub/fmhub.html
http://fampra.oupjournals.org/current.shtml
http://fampra.oupjournals.org/current.shtml
http://www.annfammed.org/current.shtml
http://www.annfammed.org/current.shtml
http://www.aafp.org/afp/
http://www.aafp.org/afp/
http://www.aafp.org/fpm.xml
http://www.aafp.org/fpm.xml

2.5. Uluslararas1 Atif indeksleri (International Citation Indexes)

Yirminci ylizyilin ortalarindan itibaren siirekli gelisim halindeki bilgi ve bilisim
teknolojilerine hakim olan {ilke ve kurumlar akademik veritabanlarinin da
olusturulmasina onciiliik etmistir. Giiniimiizde faaliyette olan onlarca veritaban1 mevcut
olup bu sistemler yalnizca atiflarin izlenmesini saglamakla kalmayip uluslararasi
nitelikteki bilimsel ciktilarin bir araya toplandigi ve ¢esitli araglarla analiz edilebildigi

genis bilgi veritabanlari vazifesini gormektedir(18).

Atif dizinlemenin dergi kullanimi, sik kullanilan kaynaklarin yonetimi, tarihsel ve
toplumbilimsel aragtirmalarin yapilmasi ve literatiir artistyla ilgili bilgilere erisim
saglamakta bir ara¢ olarak kullanilabilecegini fark eden Eugene Garfield, gliniimiizde
yaygin olarak kullanilan Science Citation Index (SCI), Social Sciences Citation Index
(SSCI) ve Arts and Humanities Citation Index (A&HCI) adli kaynaklar1 ISI biinyesinde
yayimlamaya baslamigtir(18).

ISI, her bilimsel dergiyi taramaz. Dergi secimi siki kurallara baghdir. Bir derginin
secilmesi, sonsuza kadar ISI kapsaminda kalacagi anlamina gelmez. Belirli periyotlarla
yapilan incelemeler sonucunda, bir dergi temel standartlart saglamiyorsa, ISI
kapsamindan c¢ikarilabilir. Dergi se¢imi i¢in ¢ok cesitli teknikler kullanilmaktadir.
Taranmas1 Onerilen derginin temel standartlar1 saglamasi gerekir. Derginin zamaninda
cikmasi, bibliyografik bilgi igin Ingilizce dilinin uygun sekilde kullanimi [makalelerin
Ingilizce bashigmin olmasi, anahtar kelimeler, makale dzetleri ve kaynaklarin Ingilizce
verilmesi (son kriter zorunlu degildir)]. ISI bunun yaninda, derginin editorii, danisma
Kurulu tiyeleri ve dergideki makale yazarlarinin, ISI kapsamindaki dergilerde yaptig
yaymlar ve bu yaymlara yapilan atiflari inceler. Onerilen dergide yayinlanan
makalelerin atif durumlari, siki bir istatistiksel analiz yapilir. Bir dergide yayinlanan
makaleler, uluslararasi alanda atif aliyorsa degerlidir; ve dergiyi de degerli hale getirir.

[statistik analiz sonucunda, atif durumu belirli bir degerin altinda kalan dergilerin ISI

kapsamina alinmasi ¢ok zordur (19).

Dergilerin dizinden ¢ikarilmasinda temelde atif diizeyindeki diistisle ilgilidir. Ayrica

cografi ve disiplinsel dagilim gibi faktorler de géz oniinde bulundurulur(20).
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Bunlara oOrnek nitelikteki bazi onemli veritabanlari asagida alt basliklarda kisaca

verilmistir.
2.5.1. AHCI (Arts & Humanities Citation Index)

Bu indeks Institute for Scientific Information (ISI) tarafindan 1975 yilinda

gelistirilmistir.

Arkeoloji, mimarlik, sanat, klasikler, kiiltiirel ¢calismalar, film, radyo, televizyon, dans,
folklor, tarih, bilim felsefesi, uygarlik tarihi, ¢oklu disiplinler, dil ve dil bilimi, edebiyat,
edebiyat teorisi ve elestirisi, ortagag ve ronesans ¢aligsmalari, miizik, felsefe, siir, din ve

tiyatro bu kapsamda degerlendirilen konulardir.
2.5.2. SSCI (Social Science Citation Index)

Sosyal bilim disiplinlerini i¢ceren SSCI, 1956 yilindan bu yana yaklasik 50 sosyal bilim
alaninda yayinlanan 1700’den fazla dergiyi dizinlemektedir (Thomson Scientific 2006b)
Icerdigi baz1 disiplinler: Antropoloji, Tarih, Endiistriyel iliskiler, Hukuk, Dilbilim,
Felsefe, Psikoloji, Siyasal Bilimler, Halk Sagligi, Sosyal yayinlar, Sosyal Yasam,
Sosyoloji, Sehir Calismalar1, Kadinlarla Ilgili Calismalar ve Psikiyatri vb dur.

Tiim sosyal bilim dergileri, doga bilimleri alanindaki dergilerle ayni kapsamli
degerlendirmeye tabi tutulur. Yayinlama standartlari, editoryal igerik, uluslararasi
cesitlilik ve atif yapma verilerinin tiimii degerlendirilir. Sosyal bilimlerdeki atif yapma
oranlarinin doga bilimlerindekine gore diisiik oldugu unutulmaksizin standart atif

Olgtimleri analiz edilir(21).

Sosyal bilimlerde bolgesel calismalarin 6zel bir 6nemi vardir. Sosyal bilimlerde

bilimsel aragtirmanin konusu siklikla kiiresel konular yerine bolgeye ait konulardir(21).

Bazi alanlardaki dergiler (psikiyatri, psikoloji, bilgibilim gibi) hem SCI hem de SSCI

altinda ayni1 anda yer alabilmektedir.
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2.5.3. SCI-E (Science Citation Index Expanded)

SCI, ISI’'nin atif veri tabanlar1 i¢inde en kapsamlisi ve en geriye doniik olanidir. Temel
de SCI, SCI bilgi bankasmin basili materyal versiyonudur, SCI-expanded ise web
versiyonudur. igerdigi kayitlar 1900 yilindan baslamakta ve aralarinda astronomi,
biyoloji, tip, kimya, fizik gibi konularin da yer aldigi 150’den fazla konu alanini
kapsamaktadir. Icerdigi dergi sayis1 yaklasik 6000 den fazladir. Haftalik 22000 den
fazla kayit ve haftalik 420000 den fazla atif almaktadir(16). Haftalik olarak giincellenen
bu veri tabani konu, makale basligi, dergi adi, yayin yili, yaymm yapanin adres bilgisi

gibi alanlardan tarama olanagi sunmaktadir.
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3. GEREC VE YONTEM

3.1. Calisma Evreninin Belirlenmesi

Tirkiye’deki tip fakiiltelerinde aile hekimligi anabilim dallarinda gorev yapan veya
yapmis olan uzman, yardimci dogent, dogent ve profesor olarak calisan aile hekimligi
uzmanlarinin yayinladiklar1 makalelerden; uluslar arasi indekslerden WoS’ da

indekslenenler degerlendirildi. Degerlendirmede SPSS 22 versiyonu kullanildi.
3.1.1. Calismaya Dahil Edilme Kriterleri

e Bu calisma tip fakiilteleri aile hekimligi AD halen calisgan uzman, Yrd. Dogent,

Dogent, Profesor Hekimleri

e Herhangi bir zamanda tip fakiiltelerinde AH anabilim dallarinda calismis

e Emekli olmus

e Vefat eden hekimlerimizin WoS’ a giren makaleleri arastirmaya dahil edilmistir.
3.1.2. Calismadan hari¢ edilme Kriterleri

e Saglik bakanligina ve tlniversite tip fakiiltesi aile hekimligi AD da egitim gdren

aragtirma gorevlilerini

o Aile sagligi merkezinde ¢alisan uzman aile hekimleri ile aile hekimlerini
16



e Devlet hastanelerinde ¢alisan AH uzmanlarimni
e Saglik bakanligina bagli egitim ve arastirma hastanelerinde

o Ozel sektorde calisan uzman, Profesor, Dogent, Yrd. Dogentlerin tiim c¢aligmalarini

kapsamamaktadir.

3.2. Calismanin Zamani

Calisma 22 Haziran 2015 ve 21 Aralik 2015 tarihleri arasinda yapilmistir.

3.3. Calismanin Yeri

Bu ¢aligma Erciyes tliniversitesi tip fakiiltesi aile hekimligi AD’nda yapilmistir.

3.4. Verilerin Toplanmasi

Tiirkiye’deki tip fakiiltelerinin aile hekimligi anabilim dallarinda;
e Profesor

e Docent

¢ Yrd. Dogent

e Uzman

olarak gorev yapan hekim isimlerine internet aracihigiyla ulasildi. Toplam 59 aile
hekimligi AD ° dan 187 akademisyene ulasildi. Her AD ‘ nda 1-7 arasinda akademisyen
mevcuttu. Yalniz bir AD’ de 32 akademisyen vardi. Akademisyen soyisimleri ve

isimlerin bas harfi WoS’ ta yazilarak yaptiklar: yayinlar tarandi.

Elde edilen isimler, http://apps.webofknowledge.com/ internet adresinden erisilebilen,
ISI Web of Knowledge’ in Web of Science ara yiiziinden, yazar arama (author finder)
ozelligi kullanilarak tarama yapilmistir. Yazar isminin ilk harfi ve soy isminin tamami
yazilarak arama yapilmistir daha sonra document types boliimiinden articles alt boliimii
isaretlenerek taranmis ve yazarin diger aragtirmalart calisma kapsami disinda

tutulmustur.
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Sekil 2. WoS’taki yayinlarin yazar adres boliimii
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e Yazar adresi yada yazar bilgisi olmayan makaleler toplanip; yazara telefon, e-mail
yada yiiz ylize ulasilarak ilgili makalelerin kendisinin olup olmadigi kontrol edilmistir.

Ancak bir §gretim gorevlisine ulagilamamustir.

e Yazara ait tim makalelere ulasildiktan sonra makalenin WoS’ a gore pediatri,
obstetrik ve jinekoloji, cerrahi, psikiyatri ve psikoloji, antropoloji, geriatrik gerontoloji,
general internal medicine, solunum sistemi ve gogiis hastaliklari, kardiyoloji ile ilgili

olanlar tasnif edilmistir. Bu makaleler aile hekimligi ile iligkili kabul edilmistir.
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Sekil 3. Konu bagliklarina gére WoS veri tabaninin kullandigi siniflama

Makalelerde toplam yazarin toplam makale sayisina, yazarin toplam atif sayisina, diger
atif sayisina, yazar siralamasina, derginin tarihine, derginin SCI, SSCI, SCI-E

girmesine, yabanci yada ulusal dergisi olduguna bakilmistir.

e Derginin ulusal olduguna;

e http://cabim.ulakbim.gov.tr/tr-dizin/tr-dizinde-dizinlenen-dergi-listesi/  01.01.2015

gore ayrica

e http://ip-science.thomsonreuters.com/cgi-bin/jrnist/jlsearch.cgi?PC=K
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Sekil 4. Thomsonreuters veri tabanina gore dergi adresi ve indeksli dergi olup

olmadiginin tespiti

Tiirkiye adresli olusuna gore karar verilmistir (Sekil 4).
e Derginin SCI, SCI-E ve/veya SSCT’ ye girdigine ise

e http://ip-science.thomsonreuters.com/cgi-bin/jrnlst/jlsearch.cgi?PC=K  adresinden

bakilmaistir.

e Makalenin yayinlanma tarihi;
http://apps.webofknowledge.com/UA_GeneralSearch_input.do?product=UA&search_m
ode=GeneralSearch&SID=T2vZnSxpqVXEDZK2HYk&preferencesSaved= adresinde

yayinlanma tarihi esas alinmustir.
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4. BULGULAR

Caligmamizda iilkemizde aile hekimligi AD’ larindaki 187 akademisyenin tamaminin
2015 yilina kadar WoS’ a giren makaleleri degerlendirildi. Bu akademisyenlerin
109(%58.3) u erkek, 78(%41.7)’ isi de kadin idi. Akademisyenlerin 39 u Profesor, 54 i
dogent, 57 si Yard. Dog., 37 si Uzmandi.

AH akademisyenlerinin 1587 makalesi degerlendirilmeye alindi (6gretim iiyesi basina
ortalama 8.5 makale). Bu makalelerin 425 tanesi SCI’, 1128 tanesi SCI-E’, 153 tanesi
ise SSCT’ de indekslenen dergilerde yaymlanmisti. Hem SCI, hem SSCI; hem de SCI-E’
de indekslenen dergilerde vardi. Tiim makalelelere 2015 yili sonuna kadar toplamda
9157 atf yapilmistir. Makalelerde yazarin kendisine yaptigi atiflar ¢ikarildiginda
baskalarinin yaptigi toplam atiflar 8957 idi.

Bu makalelerin 104(% 6.6) tanesi web of science gore pediatri AD ile iligkili idi.
75(%4.7) tanesi obstetrik ve jinekoloji ile, 28 (%1.8) tanesi psikoloji ve psikiyatri ile, 7
(%0.4)tanesi gogiis hastaliklart ve respiratuar sistem ile, 41(%2.6) tanesi kardiyoloji
hastaliklar ile, 93 (%5.9) tanesi cerrahi ile, 453(%28.5) tanesi general internal medicine
ile, 44 (%2.8) tanesi geriatrik gerontoloji ile, 27(%1.7) tanesi antropoloji ile iligkili
bulunmustur. 715(%45.1) tanesi diger bilim dallar1 ile iliskili idi.

354(%22.3) makalede yazarlar ilk siradaydi. 301(%19) makalede yazarlar makalelerin
2. isimde yer aliyordu. 270(%17) makalede 3. isim, 230(%14.5) makalede 4.
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iIsim,175(%11) makalede 5. isim,112 (%7.1) makalede 6. isim,145(%9.1) makalede 7.,

8., vs isimlerde yer aliyordu.

Makalelerin 255 tanesi ulusal dergilerde, 1334 makale ise yabanci dergilerde ¢ikmisti.

Tablo 1. Makalelerin cinsiyet, bolgelere ve indeks tiiriine gore dagilimi.

Cinsiyet | SCI n(%o) SCI-E Toplam | Toplam
Bolgeler SSCI n(%)
(n) n(%o) Makale Atf

Q(12) 18 (32.7) 37 (67.2) 8 (14.5) 55 247
Akdeniz

321 48 (22.7) | 162 (76.7) 31 (14.6) 211 928
Dogu ?(5) 12 (24.4) 36 (73.4) 6 (12.2) 49 44
Anadolu 3 (9) 19 (32.7) | 39(67.2) 2 (3.4) 58 331

Q(11) 13 %16 64%79 18 (22.2) 81 381
Ege

3 (16) 17 (17.5) 78 (80.0) 6 (6.1) 97 390
Giiney Q (1) 1(33.3) 2 (66.6) - 3 22
dogu 3(9) 11 (19.6) 45 (80.4) - 56 77
) Q(17) 26 (40) 39 (60) 1(1.5) 65 310
I¢c Anadolu

3 (28) | 137(36.9) | 229 (61.7) 22 (5.9) 371 2854

Q4) 4 (16.7) 20 (83.3) 2(8.3) 24 179
Karadeniz

3 (14) 25 (16) 130 (83.3) 5(3.2) 156 937

Q (28) 60 (23.5) | 182 (71.3) 41 (16) 255 1534
Marmara

3 (12) 34 (32) 65 (40.6) 11 (10.3) 106 923
Toplam 187 425 1128 153 1587 9157

Q kadin & erkek
* Bir makale SCI SCI-E, SSCI indekslerinden birden fazlasinda bulunabilir.

Akdeniz bolgesinde kadin akademisyenler aile hekimligi AD’ lerce yayinlanan tiim
makaleler igerisinde; SCI’ ye giren makalelerin 18(% 4.2)’ sini, SCI-E’ ye giren
makalelerin 37( % 3.3)” inii, SSCI’ ye giren makalelerin 8 (% 5.2)° sini
yayinlamiglardir. Akdeniz bolgesinde erkek akademisyenler aile hekimligi AD’ lerce
yayinlanan tiim makaleler igerisinde; SCI’ ye giren makalelerin48( % 11.3)’ iinii, SCI-

E’ ye giren makalelerin162 (% 13.7)’ sini, bu da yaklasik tim SCI-E indeksli
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makalelerin yedide biri kadar idi. SSCI’ ye giren makalelerin3l (% 20.3)’ {ini
yayinlamiglardir. SSCI indeksli makalelerin beste birinden fazlasi Akdeniz bolgesi

erkek akademisyenlerince yaymlanmistir( tablo 1).

Dogu Anadolu bolgesinde kadin akademisyenler aile hekimligi AD’lerce yayinlanan
tim makaleler igerisinde; SCI’ ye giren makalelerin 12 (% 2.8)’ ini, SCI-E’ ye giren
makalelerin 36(% 3.2)’ sini, SSCI” ye giren makalelerin 6 ( % 3.9)” i1 yayinlamiglardir.
Dogu Anadolu boélgesinde erkek akademisyenler aile hekimligi AD’ lerce yayinlanan
tim makaleler icerisinde; SCI’ye giren makalelerin 19 (% 4.5)" ini, SCI-E’ ye giren
makalelerin39( % 3.6)" sini, SSCI’ ye giren makalelerin 2 (% 1.3)° {ini
yayinlamiglardir( tablo 1).

Gilineydogu Anadolu bolgesinde kadin akademisyenler aile hekimligi AD’ lerce
yayimlanan tiim makaleler igerisinde; SCI’ ye giren makalelerin 1(% 0.2)’ sini, SCI-E’
ye giren makalelerin 2( % 0.2)’sini, SSCI’ ye giren makaleleri yoktu. Giineydogu
Anadolu bolgesinde erkek akademisyenler aile hekimligi AD’ lerce yayinlanan tiim
makaleler icerisinde; SCI’ ye giren makalelerin 11 (% 2.6)’ sini, SCI-E’ ye giren
makalelerin 45( % 4)’ iinii, SSCI” ye giren makaleleri yoktu( tablo 1).

Ege bolgesinde kadin akademisyenler aile hekimligi AD’ lerce yayinlanan tiim
makaleler igerisinde; SCI’ ye giren makalelerin 13(% 2.9)’ unu, SCI-E’ ye giren
makalelerin 64 (% 5.7)’ sini, SSCI’ ye giren makalelerin 18( % 11.8)° 1m
yaymlamiglardir. Ege bolgesinde erkek akademisyenler aile hekimligi AD’ lerce
yayinlanan tim makaleler igerisinde; SCI” ye giren makalelerin 17 (% 3.8)” sini, SCI-E’
ye giren makalelerin 78( % 7)’ sini, SSCI’ ye giren makalelerin 6(% 4)’ {ini

yayinlamiglardir( tablo 1).

I¢ Anadolu bélgesinde kadin akademisyenler aile hekimligi AD’ lerce yayinlanan tiim
makaleler igerisinde; SCI’ ye giren makalelerin 26 (% 6) smi, SCI-E’ ye giren
makalelerin39( % 3.5)’ ini, SSCI” ye giren makalelerin 1(% 0.7)’ sini yaymlamiglardir.
I Anadolu bélgesinde erkek akademisyenler aile hekimligi AD’ lerce yayinlanan tiim
makaleler igerisinde; SCI’ ye giren makalelerin137 (% 32.2) sini, buda yaklasik tiim
SCI’ te giren makalelerin tigte biri kadardi. SCI-E’ ye giren makalelerin 229(% 20.3)’
iinli, buda tim SCI-E ye giren makalelerin beste birinden fazlaydi. SSCI’ ye giren
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makalelerin  22(% 14.4)° {inii yaymlamglardir. I¢ Anadolu bélgesinde erkek
akademisyenlerin SSCI ye giren makaleleri SSCI” ye giren makalelerin yaklasik yedide
biri kadar idi( tablo 1).

Karadeniz bolgesinde kadin akademisyenler aile hekimligi AD’ lerce yayinlanan tiim
makaleler igerisinde; SCI’ye giren makalelerin 4 (% 0.9)’unu, SCI-E’ ye giren
makalelerin 20(% 1.8)’ sini, SSCI” ye giren makalelerin 2(% 1.3)’ tinii yaymlamislardir.
Karadeniz bolgesinde erkek akademisyenler aile hekimligi AD’ lerce yayinlanan tim
makaleler igerisinde; SCI” ye giren makalelerin 25( % 5.9)” unu, SCI-E’ ye giren
makalelerin  130(% 11.6)° smi, SSCI’ ye giren makalelerin 5( % 3.3)’ ini
yayinlamiglardir( tablo 1).

Marmara bolgesinde kadin akademisyenler aile hekimligi AD’ lerce yayinlanan tiim
makaleler igerisinde; SCI’ye giren makalelerin 60(% 14.1)’ ini, buda tiim SCI’ de
indekslenen makalelerin yedide biri kadar idi, SCI-E’ ye giren makalelerin 182(%
16.1)’ini, buda tim SCI-E’ ye giren makalelerin yedide birinden fazlaydi, SSCI’ ye
giren makalelerin 41(% 31.6)’ sini, yaymlamiglardir. Marmara bolgesinde kadin
akademisyenlerin SSCI” ye giren makaleleri, SSCI’ ye giren makalelerin yaklasik tigte
biri kadar idi. Marmara bolgesinde erkek akademisyenler aile hekimligi AD’ lerce
yayinlanan tiim makaleler i¢erisinde; SCI’ ye giren makalelerin34 (% 8)” ini, SCI-E’ ye
giren makalelerin 65(% 5.8)’ sini, SSCI’ ye giren makalelerinll( % 7.2)’ sini
yayinlamiglardir( tablo 1).

Hem SCI de hem de SCI-E de en fazla yayin ve en fazla atif i¢ Anadolu bélgesindeki

erkek akademisyenlerin yayinlarina yapilmist.

Kadin akademisyenler arasinda en fazla yaym ve en fazla atif Marmara bolgesindeki

kadin akademisyenlerin makalelerine yapilmisti.
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Tablo 2. Bélgelere ve cinsiyete gore yayimlarin temel konu basliklarina gore dagilimi™

o =
AR RE: Z o 2| 9 = |89 2 g
S |EQR I35 E& £| 3 E |28 €| &
2 1 2 12 4 8
Q(12) - 55
(3.6) (1.8) | (36) | (21.8) | (7.3) | (14.5)
Akdeniz
4 3 8 1 16 45 13 9
d (1) 2(1) 211
(1.8) | (1.4) | (3.8) (05) | (7.6) | (21.3) | (6.2) | (4.3)
4 2 1 4 17 2 1
? () - - 49
Dogu (8.2) (4.1) 2 (8.2) (34.6) (4.1) (2)
Anadolu 2 10 1 3 19 3
309) - = - 58
(34) | A7) | @7 (5.2) | (323) | (5.2
3 13 1 2 4 23 7
Q(11) - - 81
e @7) | 16) | (0.8 16) | (32 | (283) | (86)
g 4 6 4 3 38 2
3 (16) - - - 97
4.1) | 6.2) | (4.1) k1) | (39.2) | (2.1)
1 v 3
S 0 Gy | ; . . . ' ' '
uneydost 5 2 1 3 18 1
O] - - - 56
(8.9) | (3.6) (1.8) | (5.4) (30) (1.8)
1 3 2 19 16 1
9 (17) - - - 65
, (15) | (4.6) (1) | (292) | (246) | (15)
I¢ Anadolu
46 12 4 2 19 24 91 2 8
d (28) 371
(124) | (32) | (1.1) | (05) | (51) | (65) | (245) | (05) | (2.2)
° @) 1 10 o4
Karadeniz 4.2 4L
4 1 1 10 6 58 2
3 (14) - - 156
2.7) | (0.6) (0.6) | 6.4) | (3.8) | (37.1) | (1.3)
26 19 5 2 3 8 75 6
? (28) - 255
(102) | 75) | @ | (08) | 12) | (31 | (295) | (2.9
Marmara
4 3 2 2 1 31 1 1
3 (12) - 106
(38) | (28) | (1.9) (1.9) | (09) | (29.2) | (0.9) | (0.9)
Toplam 187 104 75 28 7 41 93 453 44 27 1587

* Bu siniflama web of science gore yapilmustir. * tiim %’ler satir yiizdesidir @ kadin &
erkek + WoS’ a gore baska bilim dallarinda da yayinlar yapildigindan satir
toplam1 toplam makale sayisin1 vermeyebilir
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Pediatri ve Kkardiyoloji alaninda yaymnlanan makalelerin neredeyse yaris1 Ig

Anadolu’daki erkek akademisyenlerce yayinlanmisti.

Pediatri alaninda; Ege, Karadeniz, Marmara, Akdeniz, bolgesindeki erkek
akademisyenlerin ve Dogu Anadolu’daki kadin akademisyenlerin yayin sayilari

birbirine esit ve her biri i¢in yaklasik 4 (% 4) idi (Tablo 2)

Kadin hastaliklart ve dogum alaninda en ¢ok yaymn Marmara bolgesindeki kadin

akademisyenlerce yaymlanmisti. Bu alandaki tiim makalelerin dortte birinden fazla

idi(Tablo 2).

Psikiyatri alaninda en c¢ok yayin Akdeniz bolgesindeki erkek akademisyenlerce

yayinlanmisti. Bu alandaki makalelerin dortte birinden fazlasini olusturuyordu(Tablo

2).

En az yayin solunum sistemi alaninda yaymlanmisti. Solunum sistemi alaninda ege

dogu Anadolu ve giineydogu Anadolu bdlgesinde hi¢ yayin yayilanmamisti(Tablo 2).

Kardiyoloji alaninda yayinlanan makalelerin neredeyse dortte biri Karadeniz

bolgesindeki erkek akademisyenlerce yayinlanmisti(Tablo2).

Cerrahi alaninda yayinlanan makalelerin neredeyse yarist i¢ Anadolu bdlgesinden

yayinlanmisti(Tablo 2).

Dahiliye alaninda en ¢ok yayin i¢ Anadolu’daki erkek akademisyenler yaymlamiglardi.
2. siklikta Marmara bolgesindeki kadin akademisyenler yaymlamisti(Tablo 2).

Geriatri (gerontoloji) alaninda en ¢ok yaym Akdeniz bolgesindeki erkek akademisyenler
yaymnlamisti. Bu alandaki toplam makalelerin iigte birini olusturuyordu. Antropoloji
alaninda en ¢ok yayin Akdeniz bolgesindeki erkek akademisyenlerce yayinlanmisti. Bu
bolgeden yayinlanan makaleler bu alanda yaymlanmis tiim makalelerin neredeyse iicte

ikisini olusturuyordu(Tablo 2).

Akdeniz bolgesinde kadin akademisyenler aile hekimligi AD’ lerce yayinlanan tiim

makaleler igerisinde; psikiyatri ve psikoloji ile iligkili bulunan makalelerin 2 (% 7.1)’
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ini, kalp hastaliklar1 ile iliskili bulunan makalelerin 1 (%2.4’) {inii, cerrahi ile iligkili
bulunan makalelerin 2 ( % 2.2)’ sini, dahiliye ile iliskili bulunan makalelerin 12 (%
2.6)’ sin1, geriatrik gerontoloji ile iliskili bulunan makalelerin 4 ( % 9.1)’ ini, antropoloji
ile iligkili bulunan makalelerin 8 (% 29.6) sin1 yaymlamislardir. Akdeniz bolgesinde
erkek akademisyenler aile hekimligi AD’ lerce yayinlanan tiim makaleler icerisinde;
cocuk hastaliklari ile iligkili bulunan makalelerin 4 (% 3.8)’ ini, kadin hastaliklar1 ve
dogum ile iliskili bulunan makalelerin 3 (% 4)’ inii, psikiyatri ile iliskili bulunan
makalelerin 8 (% 28.6)° sini1, gogiis hastaliklar ile iligkili bulunan makalelerin 2 (%
28.6)” sin1, kardiyoloji ile iliskili bulunan makalelerin 1 ( %2.4)’ (inii, cerrahi ile iligkili
bulunan makalelerin 16 (% 17.2)’ sini, dahiliye ile iligkili bulunan makalelerin 45 (%
10)’ unu, geriatrik gerontoloji ile iligkili bulunan makalelerin 13 (% 29.5)° ini,

antropoloji ile iligkili bulunan makalelerin 9 (% 33.6)’ sim1 yaymlamislardir(Tablo 2).

Dogu Anadolu bolgesinde kadin akademisyenler aile hekimligi AD’ lerce yayinlanan
tiim makaleler igerisinde; ¢ocuk hastaliklari ile iliskili bulunan makalelerin 4 (% 3.8)’
ini, kadm hastaliklart ve dogum ile iliskili bulunan makalelerin 2 (% 2.7)° sini,
psikiyatri ile iligkili bulunan makalelerin 1 (% 3.6)° sini, cerrahi ile iligkili bulunan
makalelerin 4 (% 4.4)’ nii, dahiliye ile iliskili bulunan makalelerin 17 (% 3.6)” sini,
geriatrik gerontoloji ile iligkili bulunan makalelerin 2 (% 4.5)’ ini, antropoloji ile iliskili
bulunan makalelerin 1 (% 3.7)’ sin1 yayinlamiglardir. Dogu Anadolu bélgesinde erkek
akademisyenler aile hekimligi AD’ lerce yayinlanan tiim makaleler igerisinde; g¢ocuk
hastaliklar ile iliskili bulunan makalelerin 2 (% 1.9)’ 11, kadin hastaliklar1 ve dogum
ile iligkili bulunan makalelerin 10 (% 13.3)’ inil, psikiyatri ile iligkili bulunan
makalelerin 1 (% 3.6) sin1, cerrahi ile iligkili bulunan makalelerin 3 (% 3.3) {indi,
dahiliye ile iligkili bulunan makalelerin 19 (% 4.2)’ sini, geriatrik gerontoloji ile iligkili

bulunan makalelerin 3% 6.8 ini yaymlamislardir(Tablo 2).

Ege bolgesinde kadin akademisyenler aile hekimligi AD’ lerce yaymlanan tiim
makaleler icerisinde; ¢ocuk hastaliklari ile iliskili bulunan makalelerin 3 (%2 .9)’ unu,
kadin hastaliklar1 ve dogum ile iligkili bulunan makalelerin 13 (% 17.3)’ iinii, psikiyatri
ile iligkili bulunan makalelerin 1 (% 3.6) sini1, kardiyoloji ile iliskili bulunan makalelerin
2 (% 4.9)’ unu,cerrabhi ile iliskili bulunan makalelerin 4 (% 4.4) inii, dahiliye ile iligkili
bulunan makalelerin 23 (% 5.1)’ ini, geriatrik gerontoloji ile iligkili bulunan makalelerin

7 (% 15.9)’ unu yaynlamislardir. Ege bolgesinde erkek akademisyenler aile hekimligi
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AD’ lerce yaymlanan tim makaleler icerisinde; ¢ocuk hastaliklar ile iligkili bulunan
makalelerin 4 (% 3.8)’ ini, kadin hastaliklar1 ve dogum ile iligkili bulunan makalelerin 6
(% 8)’ ini, psikiyatri ile iligkili bulunan makalelerin 4 (% 14.3)’ iinii, ,cerrahi ile iliskili
bulunan makalelerin 3 (% 3.3)’ iinii, dahiliye ile iligkili bulunan makalelerin 38 (% 8.4)’
inii, geriatrik gerontoloji ile iliskili bulunan makalelerin 2 (% 4.5)° ini

yayinlamiglardir(Tablo 2).

Glineydogu Anadolu bolgesinde kadin akademisyenler aile hekimligi AD’ lerce
yayinlanan tiim makaleler igerisinde; ¢ocuk hastaliklari ile iligkili bulunan makalelerin
1% 1’ ini yaymlamiglardir. Giineydogu Anadolu bdlgesinde erkek akademisyenler aile
hekimligi AD’ lerce yayinlanan tiim makaleler icerisinde; ¢cocuk hastaliklar ile iliskili
bulunan makalelerin 5 (% 4.8)’ ini, kadin hastaliklar1 ve dogum ile iligkili bulunan
makalelerin 2 (% 2.7)’ sini, kardiyoloji ile iliskili bulunan makalelerin 1 (%2.4)’ iinii,
cerrahi ile iliskili bulunan makalelerin 3 (% 3.3)’ Unii, dahiliye ile iligkili bulunan
makalelerin 18 (% 4)’ unu, geriatrik gerontoloji ile iliskili bulunan makalelerin 1 (%

2.3)’ iinii yaymlamislardir(Tablo 2).

Ic Anadolu bolgesinde kadin akademisyenler aile hekimligi AD’ lerce yaymnlanan tiim
makaleler igerisinde; ¢ocuk hastaliklari ile iligkili bulunan makalelerin 1 (% 1)’ ini,
kadin hastaliklar1 ve dogum ile iligkili bulunan makalelerin 3 (% 4)’ iinii, kardiyoloji ile
iliskili bulunan makalelerin 2 (% 4.9)’ unu,cerrahi ile iligkili bulunan makalelerin 19 (%
20.4)’ Uini, dahiliye ile iliskili bulunan makalelerin 16 (% 3.5)’ ini, geriatrik gerontoloji
ile iliskili bulunan makalelerin 1 (% 2.3)’ {inii yaymlamislardir. ¢ Anadolu bolgesinde
erkek akademisyenler aile hekimligi AD’ lerce yayinlanan tiim makaleler icerisinde;
cocuk hastaliklart ile iligkili bulunan makalelerin 46 (% 44.2)’ sini, kadin hastaliklar1 ve
dogum ile iligkili bulunan makalelerin 12 (% 16)’ sini, psikiyatri ile iligkili bulunan
makalelerin 4 (% 14.3)’ inii, gogiis hastaliklar ile iligkili bulunan makalelerin 2 (%
28.6) sini, kardiyoloji ile iligkili bulunan makalelerin 19 (% 46.3)’ (inii, cerrahi ile
iligkili bulunan makalelerin 24 (% 25.8)’ ini, dahiliye ile iliskili bulunan makalelerin 91
(% 20.1)’ ini, geriatrik gerontoloji ile iligkili bulunan makalelerin 2 (% 4.5)" ini,

antropoloji ile iligkili bulunan makalelerin 8 (% 29.6)’ sin1 yaymlamislardir(Tablo 2).

Karadeniz bolgesinde kadin akademisyenler aile hekimligi AD’ lerce yaymlanan tim

makaleler icerisinde; kadin hastaliklar1 ve dogum ile iligkili bulunan makalelerin 1 (%
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1.3)’ {ini, dahiliye ile iligkili bulunan makalelerin 10 (% 2.2)’ sini yayinlamiglardir.
Karadeniz bolgesinde erkek akademisyenler aile hekimligi AD lerce yayinlanan tiim
makaleler igerisinde; ¢ocuk hastaliklar: ile iligkili bulunan makalelerin 4 (% 3.8)’ ini,
kadin hastaliklart ve dogum ile iligkili bulunan makalelerin 1 (% 1.3)” inii, gogiis
hastaliklari ile iligkili bulunan makalelerin 1 (% 13.3)’ {inii, kardiyoloji ile iliskili
bulunan makalelerin 10 (%24.4)’ iinii, cerrahi ile iliskili bulunan makalelerin 6 (% 6.5)
ini, dahiliye ile iligkili bulunan makalelerin 58 (% 12.8)’ ini, geriatrik gerontoloji ile

iligkili bulunan makalelerin2 % 4.5’ ini yayinlamislardir(Tablo 2).

Marmara bolgesinde kadin akademisyenler aile hekimligi AD’ lerce yayinlanan tiim
makaleler igerisinde; ¢ocuk hastaliklari ile iliskili bulunan makalelerin 26 (% 25)’ ini,
kadin hastaliklar1 ve dogum ile iligkili bulunan makalelerin 19 (% 25.3)’ iinii, psikiyatri
ile iligkili bulunan makalelerin 5 (% 17.9) unu, gogiis hastaliklar ile iligkili bulunan
makalelerin 2 (% 28.6)’ sini, kardiyoloji ile iliskili bulunan makalelerin 3 (% 7.3)’
tinti,cerrahi ile iligkili bulunan makalelerin 8 (% 8.6) sini, dahiliye ile iliskili bulunan
makalelerin 75 (% 16.6)" sini1, geriatri (gerontoloji) ile iligkili bulunan makalelerin 6 (%
13.6)’ sin1 yaymlamiglardir. Marmara bolgesinde erkek akademisyenler aile hekimligi
AD’ lerce yayinlanan tiim makaleler icerisinde; ¢ocuk hastaliklar ile iligkili bulunan
makalelerin 4 (% 3.8)’ ini, kadin hastaliklar1 ve dogum ile iligkili bulunan makalelerin 3
(% 4)’ ind, psikiyatri ile iligkili bulunan makalelerin 2 (% 7.1) ini, kardiyoloji ile iliskili
bulunan makalelerin 2 (% 4.9)’ unu, cerrahi ile iligkili bulunan makalelerin 1 (% 1.1)
ini, dahiliye ile iliskili bulunan makalelerin 31 (% 6.8)’ ini, geriatri (gerontoloji) ile
iligkili bulunan makalelerin 1(% 2.3)’ inii, antropoloji ile iligkili bulunan makalelerin

1(% 3.7)’ sini yayinlamislardir(Tablo 2).
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Tablo 3. WoS indeksli yayinlarda bolgelere ve cinsiyete gore yazar siralamasi

4. ve sonrasl

Cinsiyet | ilk yazar 2. yazar 3. yazar
a (%) (%) (%) yazarlar Toplam*
( n (%)
) Q (12) 15 (27.2) 3(5.4) 10 (18.2) 27 (49.1) 55
Akdeniz
321 38 (18) 43 (20.3) 37 (17.5) 93 (44) 211
Dogu Q(5) 21 (42.9) 5(10.2) 7(14.3) 16 (32.7) 49
Anadolu 39 9 (15.5) 15 (25.9) 9 (15.5) 25 (43.1) 58
c Q(11) 28 (34.6) 30 (37) 10 (12.3) 13 (16) 81
% 3 (16) 20 (20.6) 17 (17.5) 19 (19.6) 41 (42.3) 97
(1) - - 1(33.3) 2 (66.7) 3
Gilineydogu
39) 7 (12.5) 8 (14.3) 12(21.4) 29(51.8) 56
. Q(17) 14 (21.5) 9(13.8) 11 (17) 31 (47.7) 65
I¢ Anadolu
3 (28) 73 (19.7) 61 (16.4) 64 (17.3) | 173 (46.6) 371
) Q (4) 6 (25) 9 (37.5) 3(12.5) 6 (25) 24
Karadeniz
4 (14) 39 (25) 32 (20.5) 24 (15.4) 61 (39.1) 156
Q (28) 63 (24.7) 50 (19.6) 47 (18.4) 95 (37.3) 255
Marmara
3(12) 21 (19.8) 19 (17.9) 16 (15.1) 50 (47.2) 106
Toplam 187 354 301 270 662 1587

Q kadin 3 erkek * tiim % ler satir yiizdesidir

Makalelerde ilk yazar, 2. yazar, 3. yazar, 4. yazar ve sonrasl yazar siralamasinda en

fazla yaym I¢ Anadolu’daki erkek akademisyenlerce, daha sonra Marmara bolgesindeki

kadin akademisyenlerce yaymlanmisti. Ancak makalelerde akademisyen basina diisen

ilk sira yazar ortalamasi(ortalama =4.2) en fazla Dogu Anadolu’daki

kadin

akademisyenlerce yayinlanmisti. Makalelerde yazar siralamasinda ilk olan yazarlar; tiim

makalelerin beste birinden fazlasini, 2. olan beste birini, 3. olan altida birini, yazar

siralamas1t 4 ve sonrasi i¢in tiim makalelerin beste ikisinden fazla idi. Yazar

siralamasinda en az yayin giiney Dogu Anadolu bolgesinde yaymlanmisti. Giiney Dogu

Anadolu bolgesinde yazar siralamasi ilk ve 2. sira olan hi¢ kadin akademisyen yok idi

(Tablo 3).
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Tablo 4. Yillara ve cinsiyete gore farkli cografi bolgelerde yayimlarin dagilimi

2000 6ncesi 2000-2004 2005-2009 2010 ve
o Toplam*
Cinsiyet yaym N arasi yaym N | arasi yaym N | sonrasi yayin
(%) (%) (%) n (%)
. Q12 2(3.6) 23 (41.8) 30(54.5) 55
Akdeniz
421 21 (10) 71 (33.6) 119 (56.4) 211
Dogu Q5 4 (8.2) 45 (91.8) 49
Anadolu 39 12 (20.7) 4 (6.9) 42 (72.4) 58
. Q11 2 (2.5) 2(2.5) 48 (59.2) 29 (35.8) 81
ge
d16 4 (4.1) 7(7.2) 26 (26.8) 59 (60.8) 97
o1 1(33.3) 1(33.3) 1(33.3) 3
Gilineydogu
J9 2 (3.6) 54 (96.4) 56
, Q17 15 (23.1) 15 (23.1) 33(50.8) 65
I¢ Anadolu
3428 5(1.3) 49 (13.2) 107 (28.8) 214 (57.7) 371
. Q4 6 (25) 11 (45.8) 7(29.2) 24
Karadeniz
14 2(1.2) 14 (9) 42 (27) 98 (62.8) 156
Q28 6 (2.4) 11 (4.3) 82 (32.2) 155 (60.8) 255
Marmara
312 1(0.9) 14 (13.2) 41 (38.7) 50 (47.2) 106
Toplam 187 20 154 477 936 1587

Q kadin & erkek * tiim % ler satwr yiizdesidir

2000 yilindan once en ¢ok yaym Marmara bdlgesindeki kadin akademisyenlerce
yayinlanmisti. 2000 yilindan 6nce Marmara bdlgesinde yaymlanan makaleler bu
yillarda yayinlanan makalelerin iigte birinden fazla idi. 2000 yil1 ve sonrasinda en ¢ok

yaymn I¢ Anadolu’daki bolgesindeki erkek akademisyenlerce yayinlanmist: (Tablo 4).

2000 yilindan 6nce Akdeniz, Dogu Anadolu, Giineydogu Anadolu bdlgesinde hi¢ yayin

yaymlanmamugt.

AH anabilim dallarinda yayinlanan tiim makalelerin 20 (% 1.3)’ i 2000 yilindan 6nce
yaymlanmisti. AH anabilim dallarinda yayimnlanan makalelerin yaklasik onda dokuzu
2005 yili ve sonrasinda yayinlanmisti. 2010 yili1 ve sonrasinda yayinlanan makaleler
tiim makalelerin yaklasik iicte ikisini olusturuyordu. Genel olarak tiim bolgelerde 2010
yili ve sonrasinda makale sayisinda ciddi bir artis vardi. 2000-2004 yillar1 arasinda I¢
Anadolu’daki erkek akademisyenlerce yayimlanan makaleler, bu yillarda yaymlanan

tiim makalelerin yaklasik ticte ikisini olusturuyordu (Tablo 4).
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Tablo 5. Cografi bolgelere gore cinsiyet ve unvana gore diizeltilmis yayin sayilari

WoS’ ta taranan yayinlar

Uzman Yard. Docgentlik | Dogentlik | Profesorliik ool
oplam*
Cinsiyet | n (%) Dog oncesi Sonrast Sonrast p((y)
n
nee) | n@) | ne) n (%) ’
Q12 8(14.5) | 9(16.4) | 25(45.5) 11(20) 2(3.6) 55
Akdeniz
421 14(6.6) 5(2.4) | 111(52.6) | 57(27) 24(11.4) 211
Dogu Q5 - 18(36.7) | 28(57.1) 2(4.1) 1(2) 49
Anadolu 39 2(3.4) | 16(27.6) | 31(53.4) | 7(12.1) 2(3.4) 58
c Q11 1(1.2) 7(8.6) 40(49.4) | 21(29.9) 12(14.8) 81
ge
316 2(2.1) 8(8.2) 46(47.4) | 25(25.8) 16(16.5) 97
Q1 - 3(100) - - - 3
Gilineydogu
39 9(16.1) | 24(42.8) | 23(41.1) - - 56
) Q17 6(9.3) 11(16.9) | 16(24.6) 5(7.7) 27(41.5) 65
I¢ Anadolu
3 28 20(5.4) | 22(5.9) | 146(39.4) | 131(35.3) 52(14) 371
Q4 - 1(4.2) 13(54.2) | 8(33.3) 2(8.3) 24
Karadeniz
314 9(5.8) 9(5.8) 81(51.8) | 41(26.3) 16(10.3) 156
Q28 9(3.5) 17(6.7) | 141(55.3) | 60(23.5) 28(11) 255
Marmara
312 - 9(8.5) 66(62.3) | 31(29.2) - 106
Toplam 187 80 159 767 399 182 1587

Q kadin & erkek * tiim % ler satir yiizdesidir

Tiim makaleler icerisinde en fazla yaym dogentlik dncesinde daha sonra dogentlik

sonrasinda yaymlanmisti. Dogentlik 6ncesinde yayinlanan makaleler tiim makalelerin

yaklagik yarist kadar idi. Dogentlik sonrasinda yayinlanan makaleler tiim makalelerin

dortte biri kadar idi (Tablo 5).

Docentlik &ncesi en ¢ok yaymn sirasiyla I¢ Anadolu’daki erkek akademisyenler,

Marmara’daki kadin akademisyenler ve Akdeniz bolgesindeki erkek akademisyenlerce

yayinlanmisti. Dogentlik Oncesi, sonrasi ve profesorliik sonrast Giineydogu Anadolu

bolgesindeki kadin akademisyenlerin hi¢ yayini yok idi (Tablo 5).
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Hem dogentlik dncesi hem dogentlik sonrast hem de profesorliik sonrasi en fazla yayin

I¢ Anadolu’daki erkek akademisyenlerce yaymlanmisti(Tablo 5).

Dogentlik sonrasi ve profesorliik sonrasi Gilineydogu Anadolu bolgesinden hi¢ yaymn

yoktu. Marmara bolgesinde profesorliik sonrasi hi¢ yayin yoktu(Tablo 6).

Veriler SPSS 22 de analiz edildi. Ki-kare testi uygulandi. Cinsiyete gére ve pediatri,
Jkadin hastaliklar1 ve dogum, psikiyatri ve psikoloji, gogiis hastaliklari, ve kardiyoloji,
cerrahi, antropoloji, geriatri (gerontoloji), i¢ hastaliklar1 arasinda ki-Kare testi uygulandi.
Istatistiksel olarak anlaml1 bulunanlarin grafigi yapildi. Cinsiyete gore 2000 yili dncesi,
cinsiyete gore 2000-2004 yillar1 arasi, cinsiyete gore 2005-2009 yillari arasi, cinsiyete
gore 2010 yil1 sonrasi icin ki-Kare testi uygulandi. Istatistiksel olarak fark saptanmadi.
(P>0.05) cinsiyet SCI yayin sayisi, cinsiyet SSCI yayin sayisi, cinsiyet SCI-E yayin
sayist gruplandirilarak ki-kare testi uygulandi. Istatistiki olarak anlamli bulunmadi.
(P>0.05) Cinsiyet makaledeki ilk isim, cinsiyet 2. isim, cinsiyet 3. isim, cinsiyet 4. isim,
cinsiyet 5. isim, cinsiyet 6. isim icin ki-kare testi uyguland Istatistiksel olarak anlamli
bulunmadi. (p>0.05). Cinsiyet 7. isim ve sonras1 igin ki-Kare testi uygulandu. Istatistiksel

olarak anlamli bulundu ve grafigi yapildi.

Cinsiyete gore alinan atif ortalamalar igin ki-kare testi uyguland:. Istatistiksel olarak

anlamli bulunmadi. (p>0.05).

Bolgeye gore ¢ocuk hastaliklari, kadin hastaliklar1 ve dogum, psikiyatri ve psikoloji,
g6giis hastaliklari, kardiyoloji, cerrahi, antropoloji, geriatri (gerontoloji), i¢ hastaliklari
arasinda ki-kare testi uygulandi. Anlamli olanlarin grafigi yapildi. Bolge 2000 yili
oncesi, bolge 2000-2004 yillar1 arasi, bolge 2005-2009 yillart arasi, bolge 2010 yilh
sonrasi i¢in ki-Kare testi uyguland. Istatistiksel olarak fark saptanmadi. (P>0.05) bolge
SCI yayn sayisi, bolge SSCI yayn sayisi, bolge SCI-E yayin sayis1 gruplandirilarak ki-
kare testi uygulandi. Istatistiksel olarak anlamli bulunmadi. (P>0.05) bolge makaledeki
ilk isim, bolge 2. isim, bolge 3. isim, bdlge 4. isim, bdlge 5. isim, bolge 6. isim, bolge 7.
isim ve sonrasi i¢in ki-kare testi uygulandi Istatistiki olarak anlamli bulunmad.

(p>0.05).
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Bolge atif ortalamast icin ki-kare testi uygulandi. Istatistiksel olarak anlamli bulunmadi.

(p>0.05)

Unvan ve atif ortalamalari icin ki-kare testi uygulandi. Istatistiksel olarak anlamli

bulundu. Grafigi yapildi.
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Sekil 5. Unvana gore akademisyen sayilar1 ve yayin sayilarinin karsilastiriimasi

P<0.001

Yaymlar1 kantitatif olarak grupladigimizda hi¢ makale yaymlamayan en fazla uzman
akademisyenlerde daha sonra da yardimci dogentlerde; 1-5 yayini olanlar en fazla
yardimct dogentlerde, 6-10 yayini olan en fazla dogentlerde, 10’ dan fazla yayini olan
en fazla profesor olan akademisyenlerce yayinlanmisti. 10’ dan fazla yaymi olan hig¢

uzman akademisyen yok idi (Sekil 5).
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Sekil 6. Bolgelere gore kadin hastaliklar1 ve dogum alaninda yapilan yayin sayilari
P<0.05

Akdeniz bolgesindeki akademisyenlerin sadece % 6’ sinin kadin hastaliklar1 ve dogum
alaninda yaymi var idi. Ege bolgesindeki akademisyenlerin % 40’ tan fazlasinin kadin

hastaliklar1 ve dogum alaninda yayini var idi(Sekil 6).
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Sekil 7. Bolgelere gore geriatri (gerontoloji) alaninda yapilan yayin sayilar1 P<0.05

Akdeniz bolgesindeki ve Dogu Anadolu bolgesindeki akademisyenlerin yaklasik {igte
birinin geriatrik gerontoloji alaninda yayin1 var idi. Geriatrik gerontoloji alaninda yayin
yapan akademisyenlerin yaklasik iicte biri Akdeniz bolgesinde, yaklasik dortte biride
Ege bolgesinde bulunuyordu. Bu alanda en az yayin yapan akademisyenler giineydogu
Anadolu bolgesinde bulunuyordu. I¢ Anadolu bdlgesindeki akademisyenlerin yaklagik
% 94 flniin geriatrik gerontoloji alaninda yaymi yok idi. Gilineydogu Anadolu
bolgesindeki ve Marmara bdlgesindeki akademisyenlerin % 90 1min geriatrik

gerontoloji alaninda yayimi yok idi(Sekil 7).
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Sekil 8. Bolgelere gore antropoloji alaninda yapilan yayin sayilart P<0.05

Akdeniz bolgesindeki akademisyenlerin yaklagik beste birinin antropoloji alaninda
yaymi var idi. Antropoloji alaninda yayin yapan akademisyenlerin yarisindan fazlasi
Akdeniz bolgesinde dortte birinden fazlasi i¢ Anadolu bélgesinde bulunuyordu. Bu
alanda giineydogu Anadolu, Karadeniz ve Ege bdélgelerinde makalesi bulunan
akademisyen yok idi. (Sekil 8).
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Sekil 9. Cinsiyete gore yazar siralamasi yedi ve tizeri olan akademisyen sayilart P<

0.05

Erkekler akademisyenlerin yaklagik yarisinin yazar siralamasi yedi ve tzeri olan
makalesi vardi. Ancak kadin akademisyenlerin sadece dortte birinin yaymi vardr. 1-3
yayini olanlarin iicte ikisi erkek idi. 4-6 yayini olanlarin yaklagik altida besi erkek idi.
Kadmlarm altidan fazla yaymi yok idi. Yaymi olmayan erkek sayis1 ve kadin sayisi

birbirine benzer idi (Sekil 9).
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Sekil 10. Unvana gére akademisyen yaynlarinm atif durumu P<0.001

Toplamda 6gretim gorevlilerinin dortte birinden fazlasi yayinlarinda hi¢ atif almamisti.
Yard. Dog.’ lerin yaklasik yarisi, Uzmanlarin beste {i¢ii hi¢ atif almamisti. Profesorlerin
% 97.4° i 0-2 arasinda atif almisti. Dogentlerinde yaklasik % 95° 1 0-2 arasinda atif
almisti. Ortalama 2 ve daha fazla (max=4.5) atif alanlarin % 80’ ini Yard. Dog.’ler
olusturuyordu. Ortalama 2 ve daha fazla atif alan hi¢ Profesor yok idi (Sekil 10).

Baskent iiniversitesindeki AH akademisyenlerinin ¢ogu AH AD disinda calistigindan
Baskent iiniversitesi harig tutularak ayn istatistiksel analizler yapild1. Istatistiksel olarak

anlamli bulunanlarin grafigi yapildi
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Sekil 11. Unvana gore akademisyen yayinlarin atif durumu (Baskent Universitesi
harig¢ tutulunca) P<0.001

Toplamda 6gretim gorevlilerinin yaklagik dortte biri yayinlarinda hi¢ atif almamusti.
Ogretim gorevlilerinin {icte ikisi 0-2 arasinda atif almisti. Uzmanlarin yaklasik yaris1 hig
atif almamisti. Yarisindan az fazlasi da 0-2 arasinda atif almisti. Ortalama 2 ve {izeri atif
alan hi¢ uzman yoktu. Yrd. Dogentlerin yaris1 hi¢ atif almamisti. Profesorlerin % 97.4°
i 0-2 arasinda atif almisti. Dogentlerinde yaklasik % 95° i 0-2 arasinda atif almisti.
Ortalama 2 ve daha fazla (max=4.5) atif alanlarin % 85’ ini Yrd. Dog. olusturuyordu.

Ortalama 2 ve daha fazla atif alan hi¢ Profesor yok idi (Sekil 11).
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Geriatri (gerontoloji)

Sekil 12. Bolgelere gore AH akademisyenlerince geriatri (gerontoloji) alaninda yapilan

yayin sayilar1 (Baskent Universitesi hari¢ tutulunca) P= 0.001

Aile hekimligindeki akademisyenlerin beste dortten fazlasinin geriatrik gerontoloji
alaninda makalesi yok idi. Akdeniz bolgesindeki akademisyenlerin yarisindan fazlasinin
geriatrik gerontoloji alaninda yayini var idi. Geriatrik gerontoloji alaninda yayin yapan
akademisyenlerin tligte biri Akdeniz bolgesinde bulunuyordu. Bu alanda en az yayin
yapan akademisyenler giineydogu Anadolu bélgesinde bulunuyordu. I¢ Anadolu
bolgesindeki akademisyenlerin yaklasik % 94’ iiniin geriatrik gerontoloji alaninda
yaymi yok idi. Giineydogu Anadolu bolgesindeki ve Marmara bdlgesindeki
akademisyenlerin yaklasik % 90’ min geriatrik gerontoloji alaninda yayimi yok idi

(Sekil 12).
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Sekil 13. Bolgelere gore antropoloji alaninda yapilan yayin sayilari (Bagkent

Universitesi hari¢ tutulunca) P<0.001

Aile hekimligindeki akademisyenlerin % 6.5’ inin antropoloji alaninda makalesi var idi.
Akdeniz bolgesindeki akademisyenlerin {igte birinin antropoloji alaninda yayimi var idi.
antropoloji alaninda yayin yapan akademisyenlerin yaklasik Ttgte ikisi Akdeniz
bolgesinde bulunuyordu. Bu alanda giineydogu Anadolu, Karadeniz ve Ege

bolgelerinde makalesi bulunan akademisyen yok idi (Sekil 13).
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Kadin hastaliklar ve dogum

Sekil 14. Cinsiyete gore kadin hastaliklar1 ve dogum alaninda yayini olan akademisyen

sayilar1 ( Baskent Universitesi hari¢ tutulunca) p=0.012

Aile hekimligindeki akademisyenlerin yaklagik dortte ticlinlin kadin hastaliklart ve
dogum alaninda makalesi yok idi. Kadinlarin yaklasik iigte ikisinin, erkeklerin yaklasik
beste dordiiniin bu alanda makalesi yok idi. Bu alanda yayinlanan makalelerin

yarisindan fazlasi kadin akademisyenlerce yaymlanmist1 (Sekil 15).
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5. TARTISMA

Calismamizda iilkemizde aile hekimligi AD’ larinda bulunan 187 akademisyenin
tamaminin Temmuz 2015 tarihine kadar yayinladiklar1 WoS’ ta indekslenen makaleleri
degerlendirildi. Yayinlarin igerigi, sayisi, aldigi atif sayisi, arastirmacinin kurumu,
tinvani, yaymin yapildigi dénem acisindan degerlendirildi. AH anabilim dallarinin
bilimsel faaliyetleri sonucu olusturduklar1 yaymlarin kendi disiplinlerine ve genel tip

literatiiriine ne 6l¢iide katkida bulundugu arastirildi.

Bu akademisyenlerin 109 (%58.3)” u erkek, 78 (%41.7)’ isi de kadin idi. En fazla kadin
akademisyen Marmara bolgesinde (28 kadin akademisyen; tiim kadin akademisyenlerin
licte birinden fazlas1) bulunuyordu. En fazla erkek akademisyen i¢ Anadolu bolgesinde
(28 erkek akademisyen; tiim erkek akademisyenlerin dortte birinden fazlasi)
bulunuyordu. En fazla akademisyen bagkent iiniversitesinde bulunuyordu. Ancak bu
akademisyenlerin cogu AH AD’ da ¢alismiyordu. Bu nedenle istatistiksel analizler hem
baskent tiniversitesi dahil edilerek hem de hari¢ tutularak yapildi. Akademisyenlerin 39
(tip alanindaki tiim profesorlerin % 0.6’ s1) u Profesor (23 erkek tip alanindaki erkek
profesorlerin % 0.5’ 1, 16 kadin tip alanindaki kadin profesorlerin % 0.7 si), 54’ i (tip
alanindaki tiim dogentlerin % 1.7’ si) dogent (30 erkek tip alanindaki erkek dogentlerin
% 1.5” 1, 24 kadin tip alanindaki kadin dogentlerin % 2.2’ si), 57 si (tip alanindaki yrd.
Dog¢’ lerin % 1.3’ i) Yrd. Dog. (38’ i erkek tip alanindaki erkek yrd. Dogentlerin % 1.3
{i, 19 i kadm tip alanindaki yrd. Dogentlerin % 1.2° si) , 37> si Uzman Dr. 1di(22). AH

AD’ ndaki 6gretim elemanlarinin tiim tip alanindaki tiim 6gretim elemanlar1 i¢inde
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kiigiik bir ylizde olugturmast AH boliimlerinin Tiirkiye’de yeni artmaya baslamasi yada

AH disiplinin 6neminin yoneticilerce yeterince anlagilamamasina baglanabilir.
Calismanin kisitliliklari

e Egitim ve arastirma hastanelerinde ¢alisan akademisyenlerinin yayinlarini

igermemesi
e Sadece WoS’ta indekslenen makalelerini icermesi
e Arastirma gorevlilerinin yaptig1 yayinlari icermemesi
e  WoS disindaki ulusal veya uluslar arasi veri tabanlarindaki yayinlari igermemesi

Akademisyenlerin degerlendirilmeye alinan makaleleri 1587 adet idi(6gretim iiyesi
basina ortalama 8.5 makale). Mustu ve ark. Yaptig1 bir calismada 2008 e kadar olan
yayinlar degerlendirilmis. Toplam 313 yaymin 248 i orijinal makale olarak
verilmig(23). Bizim c¢alismamizda 2008 yilina kadar 438 makale vardi. Bizim
calismamizda bir makalede birden fazla akademisyenin ismi bulunabileceginden ayni

makale tekrar sayilmis olabilir.

Toplam makalelerin 425 tanesi(toplam makalelerin dortte birinden fazlas1) SCI” ye,
1128 tanesi (toplam makalelerin iigte ikisinden fazlasi) SCI-E’ ye, 153 tanesi ise
(toplam makalelerin yaklasik onda biri) SSCI” ye giren dergilerde yayinlanmisti. Hem
SCI, hem SSCI; hem de SCI-E’ ye giren dergilerde vardi. Tim makalelere tim
zamanlarda toplamda 9157 atif (ortalama 5.77 atif) yapilmistir. Makalelerde yazarin
kendisine yaptig1 atiflar c¢ikarildiginda bagkalarinin yaptig1 toplam atiflar 8957
(ortalama 5.64 atif) idi.

Bu makalelerin 872 tanesi WoS’ a gore sirasiyla i¢ hastaliklari, ¢cocuk sagligi ve
hastaliklari, cerrahi, kadin hastaliklar1 ve dogum, geriatrik gerontoloji, kardiyoloji,
psikoloji ve psikiyatri ile, antropoloji, gégiis hastaliklart ve solunum sistemi ile iligkili
bulunmustur. I¢ hastaliklariyla iliskili bulunanlar tiim makalelerin dortte birinden fazla
idi. 715 tanesi diger bilim dallar ile iliskili idi. Tayvan’da yapilan bir ¢aligmada benzer
sekilde aile hekimlerinin WoS’ taki yayinlari en fazla i¢ hastaliklari ile iliskiliydi(24).
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Tiim yillara bakildiginda Tiirkiye’de en ¢ok yayin yapilan bes alan sirasiyla kimya,
cerrahi, fizik, pediatri ve farmakoloji bilim dallaridir(25): TUBITAK’ 1n 2012-2014

raporunda iiniversitelerin yaptig1 yayinlarda Tiirkiye adresli WoS’ ta yaymlanan
makaleler en fazla cerrahi, 2. sirada gocuk saghigi ve hastaliklar ile iliskiliydi(26).
Bizim caligmamizda AH AD yapilan calismalar en fazla i¢ hastaliklar1 ile daha sonra
cocuk sagligr ve hastaliklar ile iligkiliydi. Bunun nedeni AH AD’ nin dahili bilimler
icinde yer almasi veya cerrahi AD’ ndaki zorunlu rotasyonlarimizin belirgin sekilde
azalmasi yada Ogretim elemanlarmin cerrahi bilimler alaninda ilgilerinin daha az

olmasina baglanabilir.

Calismamizda 1587 makalenin 354 (% 22.30) tanesinde makalenin ilk yazari aile
hekimligi AD da akademisyen idi. Mustu ve ark yaptig1 ¢calismada 916 yayinin 480(%
52.4) inde ilk sira yazar AD AD’ da gorev yapmaktaydi(23). Bunun nedeni Mustu’nun
yaptig1 ¢alismanin yazarlarin tiim yayinlarini (Tiirkge, Ingilizce makaleler derlemeler
bildiriler vs) ve hem ulusal hem de uluslar arasi indekslere giren yayinlari igermesinden

kaynaklaniyor olabilir.

Diinyada AH alaninda yapilan yaymnlar yillar icinde artmasina ragmen diger tip

dallarinda ve sonugta toplam yayin sayisinda daha fazla artis oldugundan AH ve diger

bilim dallar1 arasindaki makas agllmaktadlr(27)- Ulkemizde ise AH alaninda yapilan
yayinlar 2000 yilindan sonra artis gostermekte, 2010 yilina geldigimizde bu artis
belirginlesmektedir. Bunun nedeni 2000 li yillardan sonra WoS yaymlarimin dogentlik
kriteri sayilmas1 ve AH anabilim dallarinin hem sayisindaki artis hem de ¢alisan OUG’

lerinin sayisindaki artig olabilir.

Tiirkiye’deki plastik cerrahi alaninda yapilan bir ¢aligmada 2004-2013 yillar1 arasinda
WoS’ a giren makaleler degerlendirilmis. 2004 yilina kadar 690 makale bulunmus. 2013
yilinda ise toplamda 1358 makale bulunarak artis son on yilda % 97 olarak
hesaplanmig(28). Bizim ¢aligmamizda aile hekimligi ile ilgili 2005” e kadar 174 makale
saptadik. 2015 yilina kadar ise 1587 makale saptadik artis % 912’ idi. Bunun nedeni bu
tarihten sonra hem aile hekimligi anabilim dallarinin hem de OUG’ lerin sayisindaki

artis olabilir.
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6. SONUC VE ONERILER

1. AH akademisyenlerin ¢ogu erkek ve ortancalarinin 7 olup, yaymlarin ¢ogunun i¢

hastaliklar1 ve ¢cocuk saglig1 ve hastaliklar1 alanlarinda oldugu goriilmektedir

2. Hem aile hekimligi alaninda yapilan yayinlarin arttirllmasi hem de multidisipliner
caligmalarda aile hekimlerinin ile ilgili yazarin, yazar sirasinin 6n siralarda yer almasi
aile hekimligi disiplininde daha ¢ok yayin yapmaya tesvik edilmesi ve yeterli finansal

destek saglanmasi 6nerilir.

3. Aile hekimligi anabilim dallarimin yayin iretimi 6zelikle son 5 yil goz Oniine
bulunduruldugunda giderek artmaktadir. Bundan sonra daha cok atif alacak calismalara

Onem verilmesi Onerilebilir.

4. Universitelerin bilim ve teknoloji konusundaki yol haritasin1 olusturmak ve éncelikli
arastirma alanlarini belirlemek i¢in liniversite biinyesinde bilim insanlarindan olusan
“Bibliyometrik Caligmalar” birimi kurulabilir. Bu birim hangi alanlar ve konularin

calisilmasi gerektigi ile ilgili Oneriler sunabilir.

5. Hem arastiricilar hem de aile hekimligi boliimlerinin ulastig1 bu agsamanin korunarak

gelistirilmesi tlizerine ¢alisilmalidir.
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