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BOLUM I

GIRIS

Bu boliimde arastirmanin problem durumu, problem ciimlesi ve alt problemler,

arastirmanin 6nemi, sinirliliklar, tanimlar ve kisaltmalar yer almaktadir.

1.1. Problem Durumu

Okullar fiziki yap1 olarak birbirine benzemekle beraber her okul, sosyal bir olusum
olarak kendine ozglidiir. Baska bir deyisle, ayni yasal diizenlemeler c¢ergevesinde
yonetilmesine ragmen her okulun kendine 6zgii bir egitim ortami vardir. Bu egitim
ortaminin olusumunda basta okul yOnetiminin tutumu olmak iizere, okulda gorevli

egiticiler ve diger tiim personelin etkilesim bigimleri etkili olmaktadir.

Okulun 6gretim yapisi, yonetim ve 6grenci basarisini degerlendirme sistemi, 6grencilere
ve egiticilere sunulan hizmetleri, disiplin diizeni, 6grencilerin 6zgiirce katildig1 egitici-
sosyal faaliyetler ve okulun cevresiyle iliskileri okulun 6grenme iklimini sekillendirir
(Akyliz Yalginkaya, 2003: 5). Roff ve Mc Aleer’in (2001: 333) belirttigi gibi 6grenciler
tip fakiiltelerine girdiklerinde de sadece egitim programiyla karsilagmazlar, smavlarda,
dersliklerde ya da hasta basinda okulun ikliminin de farkina varirlar. Tiim bu boyutlar
cercevesinde incelendiginde, klinikte egitim ortami iginde Onem tasiyan etmenlerin;
ogrenci-egitici 1iliskisi, egiticilerin egitimi ve degerlendirme yaklagimlari, egitim

programinin yapisi ve 6grenme iklimi oldugu sdylenebilir (Cross ve ark., 2006: 121).

Tip fakiilteleri denildiginde akla ilk gelen klinik donemde gerceklesen “hasta ve hasta
problemleri ile karsilasilan mezuniyet 6ncesi donemin son yarist” olarak kabul edilen
klinik egitimlerdir. Mezuniyet Oncesi tip egitiminde, klinikte egitim O6grencilerin
mesleki egitim ve gelisimleri igin biiyiik 6nem tagimaktadir. Klinikte egitim, mezuniyet
oncesi donemde bir takim yeterlik ve yetkinliklerin kazanilmasinda zengin 6grenme

firsatlart sunan bir ortam saglamaktadir. Klinikte egitim, Ogrencilerin hastalar ve



sorunlariyla karsilasarak mesleksel bilgi, beceri ve tutum kazandiklari, uygulama firsati
bulduklar1 tip egitiminin en énemli donemidir. Klinikte egitimin gii¢lii yanlari; gergek
mesleki uygulama i¢inde gerg¢ek sorunlara dayanmasi ve 6grenenleri bu yoniiyle motive
etmesi bununla birlikte 6grenenlerin mesleki diisiinme, davranis ve tutum o6zellikleri
gosteren egiticileri gézlemleyebilmelidir. Ancak basta yarisan hasta bakimi ve egitim
hizmeti, kalabalik 6grenci gruplari, hastane isleyisin 6grenmeye uygun olmamasi,
egiticilerin motivasyon diisiikliigli ve egitim becerileri konusundaki zayifligi, kaynak
yetersizligi ve O0grenme ikliminin olumsuz olmasi @ibi sorunlar yiiziinden siklikla

sikintili gegen bir siirectir (Spencer, 2003: 592).

Klinik egitim ortami, c¢esitli saglik hizmetlerini, bu hizmetlerle iligkili fiziksel,
kisilerarasi, orgiitsel 6zellikleri ve psikolojik, sosyal, kiiltiirel etmenleri kapsamakta ve
Ogrenci-egitici arasindaki iligki tim bu etmenlerden etkilenmektedir (Chan, 2003: 519).
Boor ve arkadaglart (2007: 1029) klinik egitim ortaminin; siipervizyonunun ve
egiticilerin niteligi, okulun iklimi ve kurumun olanaklar1 gibi ¢esitli yonleri oldugunu
bildirmektedirler. Birlesik Krallikk Mezuniyet Sonrast Egitim Komitesi [The UK
Standing Committee on Postgraduate Medical Education (SCOPME, 1991)] ise,
ogrenmeye destek olan bir 6grenme ikliminin, basarili bir egitim ic¢in kritik onem

tasidigini vurgulamistir (Roff ve Mc Aleer, 2001: 333).

Klinikte egitim sirasinda Ogrencilerden sadece konu alani ile ilgili gorevler degil
profesyonel diisiinme, profesyonel tutum ve davranislar da beklenmektedir (Gordon,
2000: 841). Bu nedenle 0&grencilerin  mesleklerine yonelik tutumlart  Onem
kazanmaktadir. Clinkii  mesleki  tutum, mesleki davramiglarm  en  giicli
belirleyicilerindendir. Mesleki tutum, yasantt ve deneyimler sonucunda olusur ve
bireyin meslegi algilayis bicimi ve davraniglar iizerinde yonlendirici ya da dinamik bir
etkiye sahiptir (Ozkal, 2002: 52). Bilindigi gibi, egitimde bagartyr énemli derecede
etkileyen degiskenlerden biri de 6grencilerin konuya, egiticiye, okula veya meslege
iligkin tutumlanidir. Ayni1 zamanda Ogrencilerin bu 0Ogelere iliskin tutumlarinin

akademik basarilarini etkiledigi kabul edilmektedir (Berberoglu, 1990: 16).



Tutumlarin yan1 sira 6grencilerin akademik 6zyeterlik algilarinin da akademik basariyi
etkiledigi bilinmektedir (Pajares 1997; Schunk 1981) Algilanan akademik 6zyeterlik,
ogrencinin kendisinde akademik bir isi basariyla tamamlayabilecegine iliskin inancidir
(Solberg ve ark., 1993: 80; Zimmerman 1995: 202). Bandura’nin (1977) 6zyeterlik
kavramini agiklamasindan sonra, yapilan ¢aligmalarda egitim arastirmacilari bu inancin
her diizeydeki akademik yasantida etkili oldugunu gozlemislerdir. Ogrencinin yiiksek
akademik 6zyeterliginin 6nemini gosteren pek ¢ok ¢alisma yapilmistir. Bununla birlikte
Ogrencilerin akademik Ozyeterlik inanglarinin akademik basariyr artirdigi pek c¢ok
calismada ortaya ¢ikmustir (Bandura 1997; Schunk, 1982). Vrugt, Langereis ve
Hoogstraten’in (1997: 61) Hollanda’da yiiksek zekaya sahip lisans Ogrencileriyle
yaptiklar1 caligmada ozyeterligin sinav performansina anlamli bir etkisinin oldugu
saptamiglardir. Lent, Broun ve Larkin (1984: 356) yaptiklar1 arastirmada akademik
Ozyeterlik algis1 yiiksek olan Ogrencilerin akademik basarilarinin da yiiksek oldugunu
belirmektedirler. Dolayisiyla akademik Ozyeterlik 6grencilerin bagarilarinin tahmin
edilmesinde 6nemli degiskenlerden biridir (Elias ve Loomis 2002: 1687-1702; House
1992; Wood ve Locke 1987: 1013). Bu degiskenin 6grencilerin basarisi iizerinde biiyiik
oneme sahip olmasina ragmen Witte (2002), {niversite Ogrencilerinin egitim
yasantilarini iyilestirme i¢in eksik olan tarafin, 6zellikle 6grencilerin 6zyeterliklerinin

artirtlmasina iligkin 6nlemlerin oldugunu vurgulamaktadir.

Gorildigi gibi yapilan arastirmalarda 6grenme iklimi kavraminin 6grencilerin hekimlik
meslegine yonelik tutum, akademik 6zyeterlik algis1 ve akademik basari iizerinde etkili
oldugu goriilmektedir. Dolayisiyla 6grenme iklimini etkileyen faktorlerin ortaya
cikarilmas1 bilyiik onem tagimaktadir. Ogrenme iklimi arastirmalarinda degisik
gruplardan veri toplanip ¢ok yonlii bir perspektifle degerlendirme yapilabilecegi gibi
farkli degiskenler arasindaki iliskinin de incelenebilecegi Ongoriilmektedir. Bu
calismada bu nedenle, klinik 6grenme iklimi algisimi etkiledigi diisiiniilen hekimlik
meslegine yonelik tutum, akademik Ozyeterlik algis1 ve akademik basar1 degiskenleri
arasindaki iliskinin incelenmesi amaclanmaktadir. Bu sayede klinikte egitimin

etkililigini artirmaya yonelik onemli ipuglarinin saglanacagi disiiniilmektedir. Alan



yazinda klinik 6grenme ikliminin farkli degiskenlerle olan iligkisini biitlinlesik bir

modelde agiklayan herhangi bir ¢alismaya rastlanilmamastir.

Bu aragtirmanin problem ciimlesi agsagida belirtilmektedir.

1.2. Problem Ciimlesi

Tip Ogrencilerinin klinik 6grenme iklimine, akademik ozyeterliklerine, hekimlik
meslegine yonelik tutumlarina iligkin algilar1 nedir ve sdzkonusu 6grencilerin klinik
ogrenme iklimi algilarinin; akademik 6zyeterlik, hekimlik meslegine yonelik tutum ve
akademik basari ile dogrudan ve dolayl iliskilerini veren yapisal modelin uyum iyiligi

nasildir?

1.3. Alt Problemler

1. Degisik anabilim dallarinda stajlara devam eden 4., 5. ve 6. siif tip 6grencilerinin

klinik 6grenme iklimine iliskin algilar1 nedir?
1.a. Degisik stajlara devam eden 4. simif tip 6grencilerinin klinik 6grenme iklimine

iligkin algilar1 nedir?

1.b. Degisik stajlara devam eden 5. siif tip 6grencilerinin klinik 6grenme iklimine

iligkin algilar1 nedir?

1.c. Degisik stajlara devam eden 6. sinif tip 6grencilerinin klinik 6grenme iklimine

iligkin algilar1 nedir?

2. Degisik stajlara devam eden 4., 5. ve 6. sinif tip 6grencilerinin akademik 6zyeterlik

algilar1 nasildir?

3. Degisik stajlara devam eden 4., 5. ve 6. smif tip 6grencilerinin hekimlik meslegine

yonelik tutumlar1 nasildir?



4. Tip 6grencilerinin klinik 6grenme iklimi algilarinin; akademik 6zyeterlik, hekimlik
meslegine yonelik tutum ve akademik basari ile dogrudan ve dolaylh iliskilerini veren

yapisal modelin uyum iyiligi nasildir?

1.4. Arastirmanin Amaci
Bu ¢alismanin amaglari:

1. Klinik donemde egitim gdren tip 6grencilerinin, klinik 6grenme iklimi algilarin
saptamak,

2. “Klinik Ogrenme iklimi’ ad1 verilen ve arastirmaci tarafindan gelistirilen 6lgegin
gecerlik ve giivenirligini ortaya koymak,

3. Tip 6grencilerinin klinik 6grenme iklimi algilari, akademik 6zyeterlik, hekimlik
meslegine yonelik tutum ve akademik basari degiskenleri arasindaki iliskiyi
biitlinlesik bir modelde test etmek,

4. Calismanin sonuglarina dayanarak klinikte egitime iligskin Oneriler gelistirmek ve

klinik 6grenme iklimi ile ilgili literatiire kuramsal katkida bulunmaktir.

1.5. Sayiltilar

Katilimcilarin 6lgme araglarina igtenlikle yanit verdikleri kabul edilmektedir.

1.6. Arastirmanin Onemi

Egitim Orgiitleri agisindan orgiitsel iklim son derece 6nem tasimaktadir. Okul iklimi,
okullar1 daha verimli ve kendi i¢inde daha 6nemli yapmada potansiyel bir ara¢ olarak
gorilmektedir. Diger bir ifadeyle, bir okulu etkili ve verimli yapabilmek i¢in okulun

iklimini olumlu yapmak gerekir (Boztas, 2007: 25).

Bazi arastirmalara (Glinbayi, 2003: 172; Genn, 2001: 445) goére; okulun iklimini
6lgmek, okullardaki hayatin kalitesini (kisiler arasi iliskiler, rol modeller, beklentileri

v.b.) aym1 zamanda Ogrenenlerin basarisint ve memnuniyetini anlamaya yardimci



olabilmektedir. Dolayistyla, okul iklimini 6lgmek kurum i¢in 6nemli olurken bunu bir

model ile ifade etmek alana getirecek kuramsal katki agisindan 6nem tagimaktadir.

Klinik 6grenme iklimini etkileyen yapilarin bir model ile (klinik 6grenme iklimine etki
ettigi diisliniilen yapilar arasindaki iligskiyi ortaya koyan bir yapisal esitlik modeli)
ortaya konulmasi 6nem tagimaktadir. Ciinkii boyle bir model klinik 6grenme iklimine
iliskin bilinmeyen faktorlerin ortaya ¢ikarilmasini saglayacaktir. Yapisal esitlik modeli
caligmalarinin en Onemli O6zelliklerinden birisi; yapilan analizlerin gézlenemeyen
yapilart gercek nesneler ve olgular gibi ortaya koymasidir. Boylece etkili bir klinikte

egitime iliskin dnerilerde bulunulmasi egitimin niteligini artiracaktir.

Bu arastirma kapsaminda klinik 6grenme iklimine iliskin bir Olgek gelistirilmistir.
Gelistirilen bu Olcegin tip egitiminde klinik 6grenme iklimini degerlendirmede
kullanilabilecegi diisiiniilmektedir. Bu 0l¢egin alanda yapilacak olan arastirmalara
kaynak olusturabilecegi ve boylece oOncelikle iilkemiz sonrasinda diinya tip egitim

yonetiminin gelistirilmesine ve sorunlarinin ¢éziimiine katki saglanacagi umulmaktadir.

1.7. Smirhhiklar

Aragtirma grubu, Ege Universitesi Tip Fakiiltesi'nde 2009-2010 egitim dgretim yilinda

dordiincii, besinci ve altinci y1l klinik donemde egitim goren 6grenciler ile sinirlidir.

1.8. Tanimlar

Akademik Basari: Ogrencilerin yazili smnav, sozlii smav puan ve gelisim sinavi

puanidir.
Akademik Ozyeterlik: Ogrencinin kendisinin akademik bir isi basariyla

tamamlayabilmesine iligkin inancidir.

Klinik Egitici: Tip fakiiltesinde egitim alan klinik egitim donemi 6grencilerinin egitim

ve dgretiminden sorumlu dgretim iiyesi, uzman veya asistan hekimdir.



Ogrenme Ortami: Ogrenme etkinliklerinin oldugu, egitsel iletisim ve etkilesimin

gerceklestigi gevredir.

Gelisim smavi: Fakiiltedeki tiim 6grencilerin ayn1 anda, ayni sorularla karsilastiklari,
herhangi bir blok, kurul, staj ya da donem sonuna 6zel olarak yapilmayan, 6grencilerin

gelisim ve seviyelerini 6lgmeye yonelik, yilda ii¢ ya da dort kez yapilan bir sinavdir.

Intérnliik Dénemi: Egitiminin ilk bes yilim1 tamamlamus tip fakiiltesi 6grencisinin,

altinc1 yilinda 8 haftalik doniisiimlerle toplam 48 haftada egitim aldigi donemdir.

Intérn Hekim: Egitiminin ilk bes yilin1 tamamlamis, altinci sinifa gectigi belgelenmis

tip fakdiltesi 6grencisidir.

Klinik Donem Egitimi: Hasta ve hasta problemleri ile karsilasilan mezuniyet dncesi

dénemin son yarisidir.

Klinik Egitim Dénemi Ogrencisi: Tip egitiminin 4., 5., 6. yilin1 kapsayan, klinik

stajlarda pratik yapilarak egitim-6gretimini siirdiiren boliim 6grencisidir.

Ogrenme iklimi: Okuldaki kisilerin (personel, 6grenci v.b.) davranislarini etkileyen ve
onlar tarafindan algilanan okulun kalitesi ve bunun temel aldig1 ortak davraniglar

butiinudir.

Staj: Temel tip bilgilerini almig olan dgrencilere hekimlik mesleginin uygulanmasina
yonelik, klinik bilim dallarinca vyiiriitiilen egitimdir. Ogrenciler bu ¢alismalara aktif

olarak katilirlar ve sorumluluk alirlar.

Hekimlik Meslegine Yonelik Tutum: Ogrencilerin hekimlik meslegini algilayis

bi¢imidir.



1.9. Kisaltmalar

E.U.T.F. : Ege Universitesi Tip Fakiiltesi

YEM : Yapisal Esitlik Modeli (Structural Equation Model-SEM)

AFA : A¢imlayict Faktor Analizi (Exploratory Factor Analysis-EFA)

DFA : Dogrulayici Faktor Analizi (Confirmatory Factor Analysis-CFA)



BOLUM II

ILGILI YAYINLAR VE ARASTIRMALAR

Bu bolimde orgiit ve ogrenme iklimi ile klinikte egitim kavramlart tizerinde
durulmaktadir. Bunlara ek olarak konuyla ilgili yurticinde ve yurtdisinda yapilmis

arastirmalara yer verilmektedir.

2.1. Tlgili Yaymnlar
2.1.1. Orgiit ve Okul Iklimi

Orgiitsel iklim konusu, 1920’lerdeki Insan Iligkileri hareketine dayanmir ve 1930’larda
yapilan Western Electric arastirmalarinda bazi yonetim tarzlarinin, isgilerin yakin
iligkilerini, rekabet ve basar1 giidiilerini artirdigi ve daha fazla iiretime, daha fazla is
doyumuna yol agtigr goriilmiistiir. 1960’larda ise oOrgiit iklimi, endiistri ve Orgiit
psikolojisi arastirmalarina konu olan en 6nemli kavramlardan biri olmustur (Tinaz,

2005: 110).

Orgiit iklimi kavrami sosyal bilimler literatiiriine Lewin, Lippitt ve White (1939)
tarafindan kazandirlmistir (Akt. Ashkanasy, Wilderom ve Peterson, 2000: 22). Ilk
aragtirmalar orgiit ikliminin tanimlanmasi ve boyutlarinin 6l¢lilmesi iizerine olmustur
(Karsl1, 2004: 33). Orgiit iklimi, tanimlanmasi zor olan bir kavramdir. Etimolojik agidan
iklim (climate) sozciigii Yunanca'dan gelmekte ve “egilim” anlamini tasimaktadir. Bu
sOzciiglin 1s1 ve basing gibi anlamlart yaninda psikolojik bir anlami da vardir ve bu
cercevede oOrgiite uyarlandiginda, orgiitii ¢evreleyen yaygin atmosfer, moral diizeyi,
orgiit lyeleri arasinda iyi niyet, ait olma duygusunun giicii seklinde ifade edilebilir
(Terzi, 2000: 92; Ertekin, 1978: 4).

Orgiit iklimini tanimlamaya yonelik ¢ok sayida arastirma yapilmustir. Bu arastirmalar
sonucunda ortaya cikan farkli tanimlamalar vardir. Vebreke, Volgering ve Hessels orgiit

iklimi tanimlariin gesitli farklilasmalar oldugunu belirtmekle beraber bu tanimlarin



temel bir ¢izgide gelistigini ifade etmektedirler. Bu temel ¢izgi ise, orgiit ikliminin
Orgiitiin liyelerinin algiladigi ve ortak bir sekilde tanimladiklar1 6zellikler setini ifade

eden bir kavram oldugudur (Akt. Cirpan, 1999: 14).

Orgiit iklimi, bir 6rgiitii diger orgiitlerden ayiran ve orgiit icerisinde yer alan kisilerin
davraniglarin1 belirleyen ve etkileyen oOzellikler biitiinii olarak tanimlanabilir. Bir
orgiitiin iklimi, o 6rgiitiin kisiligi olarak anlasilmalidir. Nasil kisilik insanlar1 birbirinden
farkl1 kilan ve davraniglarina yon veren 6zellikler biitiinii ise ayn1 sekilde orgiit iklimi de
bir orgiiti digerlerinden farkli kilan, calisanlarin duygu, diisiince ve davraniglarini
etkileyen ozellikler biitiiniidiir (Aksoy, 2007: 19). Orgiit iklimine iliskin tanimlardan

bazilar1 agagida yer almaktadir:

e  Orgiit iklim, bir 6rgiitte ¢alisan insanlarin érgiit amagclarmni benimsemeleri, deger
yargilarin1 kabul etmeleri, inan¢ ve normlara uygun iliskilerde bulunmalar1 ve beklenen

davraniglar1 gostermeleridir (Ertekin, 1978: 6).

e  Orgiit iklimi, islerin yapildig1 ortam kosullarim yansitir (Eren ve Cekmecelioglu,
2002: 887). Bu baglamda orgiit iklimi; orgiitlerin, bireysel ve cevresel ozellikleriyle
orgiitlerdeki insan davranis ve iliskilerinin olusturdugu ortam olarak ifade edilmektedir.
Bir amag i¢in bir araya gelip orgiitii olusturan Kisilerin amaglar1 gergeklestirmek igin
yaptiklar1 biitlin ¢alismalarda ortak orglitsel davranig kaliplar1 olusturarak Orgiit
kiiltirinii ortaya ¢ikarip, tiim ¢alisma ve gayretlerde uyumlu bir ortam olusturmalarina
denir (Giiney, 2004: 185).

e  Orgiit iklimi, kiiltiirii olusturan tanimlanabilir 6geleri yansitir. Calisanlarin bir
durum Karsisinda gosterdikleri ortak tepki ya da algilar, bireyin davranisi {izerinde

etkiye sahip olan belirli kosullar seklinde tanimlanabilir (Ozdemir, 2006: 11).

e  Orgiit iklimi ¢alisanlarin psikolojik sagligi ile birebir iliskilidir ve drgiit
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tiyelerinin  sahip oldugu ise dayali duygu, tutum ve davranislarimi dogrudan
etkilemektedir. Orgiit ikliminin ¢alisanlar i¢in saglikli bir ortam olusturdugu durumlarda

is yeri igerisinde tliretkenlik, verim ve performans yiiksek olmaktadir (Aksoy, 2007: 18).

e  Orgiit iklimi, rgiit igerisinde olusan bir takim 6l¢iilebilen 6zelliklerin dolayli
veya dolaysiz olarak calisanlarca hissedilmesi ve onlarin motivasyonlarint ve

davranislarini etkilemesidir (Polatg1 ve Ardig, 2007: 139).

e  Orgiit iklimi, orgiitsel yasamda farkina varilan ve tanimlanmasi zor olan bir
duygusal etkilenimdir. Her 6rgiitiin kendine has bir iklimi, i¢ ¢evresi ve kisiligi vardir.
Orgiit iklimi, cografi bdlgelerin iklimi gibi birgok gevresel faktdriin etkisi ile ortaya
cikmaktadir. Ayrica orgiitii cevreleyen atmosfer, moral seviyesi; elemanlarin ait olma,

ilgi ve iyi niyet duygularinin kuvveti ile olugsmaktadir (Mullins, 2007: 488-489).

e  Orgiit iklimi, orgiitte calismaktan dolay1 kisinin hissettikleridir. Orgiit iklimi,
liderlik sekli ve isle ilgili uygulamalar gibi orgiitsel dzelliklerden etkilenen ve Kisinin is
davramisini ve isle ilgili davranisini etkileyen bir miidahil degisken olarak goriilebilir
(Y1ldirim, 2009: 9).

Ozetlemek gerekirse orgiit iklimi; drgiite kimligini kazandiran, insanlarin davranislarmi
etkileyen ve onlar tarafindan algilanan, Orgiitte egemen olan Ozellikler dizisidir

denilebilir.

Okullar birer egitim orgiiti oldugundan orgiit iklimi denildiginde okul ikliminden
bahsetmek gerekir. Okul iklimi, okulun i¢inde yasayanlar tarafindan algilanan ve
onlarin davraniglariyla okula geri yansitilan bir olgudur. Dolayisiyla saglikli bir okul
ikliminin, okulu yasayanlar1 olumlu yonde etkiledigi ve davraniglarina da olumlu yonde

yansidig1 diistiniilmektedir.
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Olumlu iklime sahip okullar, insanlarin birbirini umursadigi, birbirlerine saygi duydugu
ve giivendigi etkili ve saglikli egitim orgiitleridir. Boyle okullar, inanglarin, degerlerin,
prosediiriin, kurallarin ve diizenlemelerin, 6grencilere, 6gretmenlere ve personele saygi
duydugu insan merkezli yerlerdir. Boyle okullarda bulunan kisiler okullariyla viiniirler
ve kendilerini okullarina ait hissederler; bu da kendileri ile ilgili kararlar alabilmekten
ve segimler yapabilmekten ileri gelmektedir. Ayni zamanda, olumlu okul iklimi,
okuldaki insanlarin ihtiyaglar1 degistikce degisir ve yeniden sekillenir. (Kaplan ve
Geoffroy, 1990: 2).

Taymaz’a (2003: 75) gore bir okulda saglikli bir iklim, okul etkililigi ve verimliliginin
yiikseltilmesi kosullarindan biri olarak goriiliir. Orgiit iklimi ii¢ temel boyutta

incelenebilir ve her bir boyutta asagidaki 6zellikler goriiliir:

e Bireysel 6zellikler; Okulda ¢alisan insanlarin 6zliikk haklari, verilen 6nem ve
doyum derecesi, sayginlik, giiven duygusu, iliskileri, yiikselme ve ilerleme
olanaklart.

e Orgiitsel ozellikler; Orgiitiin amaci, politikasi, yapisi, biiyiikliigii, calisma
kosullar1, ¢alisanlarin gorev, yetki ve sorumluluklari, ¢atismalar, 6diil diizeni,
saglanan kaynaklar ve orgiitiin gelisme durumu.

o (Cevresel 6zellikler; Cevrenin yapisi, beklentileri, baski, uyum ve destekleri.

Olumlu bir okul iklimi, okul personelinin performansini gelistirir, yiiksek moral
kazandirir ve dgrenci basarisini artirir (Freiberg, 1998: 22). Heck (2000: 513), Goddard
ve arkadaslar1 (2000: 479) da 6grenci basarist ile okul iklimini birbirine baglamislardir.
Hoyle, English, ve Steffy’e (1985: 15) gore ise "Okul iklimi belki de, basarili bir
Ogretim programinin en 6nemli malzemelerinden biridir. Okulda harmoni ve 1y1 ¢alisma
yaratan bir iklim olmadan yiiksek derecede okul basarisi beklenmemesi gerekir"

biciminde iki kavram arasindaki iliskiyi 6zetlemislerdir.
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2.1.2. Okul iklim Tipleri

Konu ile ilgili alanyazin incelendiginde okul iklimine iligkin farkli tipolojilerin oldugu
goriilmektedir. Bu siniflamalarda Hoy ve Miskel, Tarter, Kottkamp okul iklim tiplerini
dort grupta toplamakta ve asagi derlendigi bigimde agiklanmaktadir (Akt. Sahin, 2005:
12-13; Akt. Akyiliz Yalginkaya, 2000: 17):

Acik Iklim: Acik iklimin ayirt edici 6zelligi, 6gretmenler ile yonetici arasinda isbirligi
ve saygimin olmasidir. Bu da, yoneticinin 6gretmeni dinledigi ve Onerilerine agik
oldugu, ogretmenleri sikca Ovdiigli, 6gretim kadrosunun mesleki uzmanligina saygi
gosterdigi ve destekledigi bir iklimi simgeler. Ogretmen davranisi, agik ve
profesyonelce etkilesimi destekler niteliktedir. Kisaca, yonetici ve dgretim kadrosunun

davranislart agik ve 6zgiindiir.

Otokratik Iklim: Bu iklimde bir taraftan yoneticinin etkili olmayan kontrol girisimleri,
diger taraftan dgretmenlerin profesyonelce gabalari dikkati geker. Ogretmenler ydnetici
liderliginin zayifligina karsin fiiretici meslek elemanlaridir. Ogretim kadrosu bagli,

ekiplesmis, destekleyici ve agiktir.

Coziilmiis Tklim: Otokratik iklimin tamamen karsitidir. Yénetici davranis1 agik, ilgili
ve destekleyici buna ragmen Ogretim kadrosu yoneticiyi kabul etmekte isteksizdir.
Yonetici destekei, ilgili, esnek ve hosgoriilii olsa da, Ogretim kadrosu bdliict,

hosgoriisiiz ve sorumsuzdur.
Kapal iklim: Agik iklimin karsitidir. Kapali iklimlerde destek¢i ve esnek olmayan,
engelleyici kontrole agirlik veren bir yonetici ile boliicii, hosgoriilii olmayan 6gretim

kadrosu vardir.

Halpin ve Croft ise bu siniflamayz; acik, otonom, kontrollii, samimi, babaci, kapali iklim

olarak alt1 ayr1 okul iklim tipi olarak yapmustir (Eksi, 2006: 24).
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Yukaridaki agiklamalardan anlasilacagi gibi, egitim oOrgiitlerinde en kabul goren ve
olmasi istenen iklim tipi agik iklimdir. Hem sorumluklarin ydnetici ve 6gretmenler
tarafindan kolaylikla yerine getirildigi hem de bireyler arasindaki sosyal hayatin oldugu
bu iklim tipine sahip okullarda bu atmosferin Ogrencilere, dolayisiyla da basariya
yansimas1 miimkiin olabilir. Kapali iklimli okullarin ise bunlarin tam tersi 6zelliklere
sahip oldugunu sdylemek uygun olacaktir. Boyle okullarda hem yoneticinin hem de
Ogretmenlerin islerine sahip ¢ikmadiklarindan ve aralarinda sicak ve icten bir iliski

olmadigindan dolay1 hos olmayan bir ortamin olustugu anlasilmaktadir.

Hoy, Miskel (2005: 194) ve Owens (2004: 202)’in okullarin ikliminin degistirmenin
hizli ve basit bir yolu olmadigimi belirtmektedir. Uzun donemli sistemik bir ¢abayla
degiskilik yaratmanin, kisa donemli gecici ilgiye oranla daha etkili olabilecegini
vurgulamaktadirlar. Degisim i¢in Onerileri dncelikle okulun 6grenme iklimine iligkin bir
tanin konmasidir. Tan1 koymak i¢in gdzlem yolu ve ¢esitli 6lgme araglar1 kullanilabilir.

Ancak okullar i¢in bu siire¢ uzun, zor, siireklilik gerektirmektedir.

2.1.3. Ogrenme iklimi

Yapilan arastirmalara bakildiginda iklim ile ilgili kesin ve standart bir tanimlama
olmadig1 goriilmektedir. Alanyazinda arastirmacilar tarafindan okul ikliminin pek ¢ok
tanim1 yapilmustir. Ayrica okul iklimi kavraminin yaninda 6rgiit iklimi (Aydin, 2000:
117) ya da Ogrenme iklimi (Marshall, 2001; Yielding, 1993) kavramlar1 da
kullanilmaktadir. Okullarin kisiligini tanimlamak i¢in farkli kavramlar kullanilmasina
ragmen son yillarda en ¢ok kullanilan kavramlarin baginda okul iklimi ya da 6grenme
iklimi kavrami gelmektedir (Tas, 2009: 2; Sisman ve Turan, 2004: 140; Celik, 2000: 43,
Aydin, 1986: 108).

Ogrenme iklimi kavrami, okul veya orgiit iklimi kavramina gére gdrece daha yeni
sayilabilir. Ogrenme iklimi kavrami, Ogrenmeyi etkileyen tiim degiskenleri
kapsamaktadir ve okuldaki kisilerin (personel, 68renci v.b.) davraniglarini etkileyen ve

onlar tarafindan algilanan 6grenme ortaminin Kalitesi ve bunun temel alindigi ortak
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davraniglar biitiinii olarak tanimlanmaktadir (Camur, 2006: 11). Ayn1 zamanda okulun
ogrenme iklimi, Ogretmen ve Ogrencilerin okulda 6grenmeyi etkileyen etkilesimleri

anlamina gelmektedir.

Ogrenme iklimini olusturan 6geler genis capli ve karmasiktir. Arastirmacilar dgrenme

iklimi 6gelerini asagidaki gibi tanimlamislardir (Marshall, 2005: 1):

e Opretmenler ve dgrenciler arasindaki iliskilerin sayis1 ve kalitesi (Kuperminc,
Leadbeater ve Blatt, 2001).

e Ogrencilerin ve dgretmenlerin okullarmin gevresi hakkindaki goriisleri ya da
okulun kisiligi (Johnson, Johnson ve Zimmerman, 1996).

e Cevresel faktorler (binalarin ve smiflarin yapisi, Ogretim i¢in kullanilan
materyaller)

e Akademik performans (Johnson ve Johnson, 1993).

e Giiven hissi ve 6grenme ortaminin biiytikliigi (Freiberg, 1998).

e QOgrencilerin ve Ogretmenlerin giiven ve saygi duymast (Manning ve

Saddlemire, 1996).

Sackney (1996: 9-14) 6grenme iklimini incelerken ele almamiz gereken boyutlar
siralamaktadir. Bu boyutlar: okulun olanaklari, giivenli ve diizenli bir ¢evre, 6grencinin
katilim1 i¢in sans yaratmak, 6diil sistemi, yiiksek beklentiler, orgiitsel siireg, 6grenci-
personel dayanismasi ve destegi, personel arasindaki iliskiler, yonetici-Ogretmen
iligkileri, okul-ev isbirligi ve destegi, 6grencinin morali, 6grencilerin kendi aralarindaki

iligkiler, 6gretim liderligi ve 6gretme becerileridir (Camur, 2006: 17-18).

Haynes, Emmos, ve Comer’in (Akt. Marshall, 2005) The Climate Survey School adli
arastirmalarinda 6grenme / okul ikliminin yedi boyutu oldugu goériilmektedir:

e Basar1 motivasyonu

e Diiriistliik

e Diizen ve disiplin

e Ailenin katilimi
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e Kaynaklarin paylasimi
e Ogrencilerin bireysel iliskileri

e Ogrenci-dgretmen iliskileri

Asagida 6grenme ikliminin gilivenlik, olanaklar, kaynaklar ve ¢evre, yonetim siireclerine
katilim, 6grenci yonetimi, miifredat programi, 6gretim, basari, moral, insan iligkileri

boyutlart ayrintili bir bicimde ele alinmistir.

2.1.3.1. Ogrenme Iklimi Boyutlari

1. Giivenli Ortam
Ogrenme ortami giivenligi “Ogrencilerin, 6gretmenlerin ve diger personelin kendilerini
fiziksel, psikolojik ve duygusal bakimdan 6zgiir hissetmeleri” olarak tanimlanmaktadir

(Kurt ve Kandemir, 2006: 52).

Anderson’a gore, 6grenme ortami giivenligi arastirma sonuclarina bakildiginda 6grenme
iklimi ile giivenlik arasinda dogrudan bir bag oldugu, bir 6grenme ortaminin
giivenliginin Ogrenme iklimini olumlu yonde degistirerek saglanabilecegi ortaya

cikmistir (Akt. Hernandez ve Seem, 2004: 1).

Okullarda akademik olarak egitim ve Ogretim etkinliklerinin gergeklestirilmesinin
yaninda okulun tehlikesiz ve giivenli bir ortam olmasi da énemlidir. Giivenli bir okul,
egitim isinin  korkudan, siddetten ve kaygidan wuzak hos bir ortamda
gerceklestirilebilecegi bir yerdir. Boyle bir ortam her 6grenci i¢in dzgiiven ve kabul
duygusunun hakim oldugu egitimsel bir iklim saglar. Giiven ortami olusmus okul;
zorbaliktan uzak, davranis beklentilerinin agik bir sekilde iletildigi, siirekli destekleyici

ve 0zenli bir sekilde uygulandigi bir yerdir (Mabie, 2003).

Wilson’a (2004) gore giivenli bir okulu olusturan ii¢ temel 6ge sunlardir:

e Konteks (okulun atmosferi, okula egitim sisteminin etkileri v.b.)
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e Psiko-sosyal degiskenler (6grencilerden beklenen davranmiglar ve akademik
basari, kontrol etme, ritiieller ve gelenekler, kisiler arasi iliskiler, iletisim ve
isbirliginin derecesi, okulun giivenligi ile ilgili algilar, okula baglilik olgusu v.b.)

e Okul davraniglari (sosyal iliskiler, giiven, saygi v.b.).

Ozetlemek gerekirse giivenli dgrenme ortami, dgrencilerin kendilerini &zgiirce ifade
etmeleri, 6grenmek icin calisirken Ogretmenlerin ve diger gorevlilerin kendilerine

yardimci olmalari, kendilerini tehlikeden ve korkudan uzak, giivende hissetmeleridir.

2. Olanaklar, Kaynaklar ve Cevre

Ogrenme iklimini olusturan &geler karmasiktir; binanin fiziksel durumundan kisilerin
fiziksel rahatligina (1sinma, serinlik ve isiklandirma), koridorlarin ve diger odalarin

temizliginden giiriiltiistine ve Ogrencilerin gilivenligine kadar genis bir alan

kapsamaktadir (Freiberg, 1998: 2).

The Interface Profili (Hawkins ve Overbaugh, 1988: 7), okulun olanaklar ile 6grenme
iklimi baglantisin1 gosteren alt1 6nemli alan1 sunmaktadir. Eger okulun olanaklar1 su alti
alan1 saglayabilirse 6grencilerin 6grenme iklimi olumlu bir sekilde gelisebilmektedir

(Camur, 2006: 50):

e Toplumun dahil edildigi bir sistem; toplumun okul ile gurur duymasi ve
toplumun okula dahil edilmesi,

e Ogrencilerin ihtiyaclarma cevap verilmesi; kontrol edilebilen fiziksel cevre,
ogrenmek ve Ogretmek i¢in uygun fiziksel alan, zeminin ve duvarlarin uygun
olmasi,

e Ogretmenlerin dgrencileri ile iyi bir diyalog kurabilmesi igin uygun alan
boslugu; 6gretim i¢in yeterli alan olmasi,

e lletisimi giiclendiren uygun teknolojinin kullanilmast,

e Ogrencilerin, 6gretmenleriyle etkilesime girebilecekleri uygun davranis

standartlari,
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e Bireysel ihtiyaglara ve ilgi alanlarina cevap verebilecek uygun Ogretim

materyalleri.

Yielding’in (1993: 1) yaptig1 bir aragtirmada egitimle ilgili olanaklar ve 6grenme iklimi
arasindaki baglantt bulunmaya c¢alisilmistir. Arastirmada veliler, 6gretmenler ve
yoneticilerle goriisme yapilmistir. Aragtirma sonucuna gore okulun olanaklarinin
ogrenme iklimi tizerinde kesin olarak bir etkisi vardir. Okullarin fiziksel 6zellikleri (bos
alan, derslerle ilgili materyaller, siniflarin goriiniisii, rahatligi, temizligi ve diizeni)
ogrenme iklimine pozitif ya da negatif etki edebilmektedir. Ogretmenler de dgretim igin
gerekli materyallerin siniflarda bulunmas: gerektigi konusunda fikir birligine
varmiglardir. Aragtirmanin bulgularindan bir tanesine gore de okulun genel mimarisi ve
diizeni, 6grenme iklimini olanaklar alt boyutu alaninda etkilemektedir. Ogrencilerin
dersteki durumu, bos alandan, gesitli arag-gere¢ ve materyallerden etkilenmektedir
(Camur, 2006: 50).

3. Yonetim Siireclerine Katilim

Ogrenme ortaminda alan kararlar kadar, kararlarin almma ve uygulanma siirecinde
de tiim kesimlerin katilimi oldukg¢a onemlidir. Katilim salt kararlarin alinma siireci
degildir. Yonetime katilma, karardan etkilenenlerin, dogrudan dogruya ya da temsilciler
araciligiyla, ister Orgiit icinden, isterse Orgiit disindan, verilecek kararlar1 etkilemesi,
alinan kararlari uygulamasi, uygulama diizeyindeki personelin uygulamadaki
durumlarim1 rapor ederek, Onerilerle birlikte yonetime bildirmesi mekanizmasinin
islemesidir (Sabuncuoglu, 1992: 284). Burada 6nemli olan nokta okulda yoneticiden,
ogretmene ve Ozellikle de 6grencilerin bu siiregte yer almasidir. Bursalioglu’nun (2002:
161) belirttigi gibi dgrencilerin yonetime katilmasi, sistemin onlar1 tanimasi, onlarin da

sisteme baglanmas1 demektir.

4. Ogrenci Yonetimi

Ogrenci yonetimi daha c¢ok sinif i¢cindeki ortam ve bireyler arasindaki etkilesim ile
ilgilidir. Her okulun kendine 6zgii bir iklimi oldugu gibi okullardaki her smifinda

kendine 6zgii bir havasi vardir. Bir siifin iklimi / 6grenme ortaminin o smiftaki
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ogrencilerin 6zellikleri, 6gretmen tutum ve davraniglari, 6grenci ile 6gretmen arasindaki
iligkiler ve de Ogretmen ve Ogrencinin sinif cevresi ile olan iligkilerinden olusur.

(Saglam, 2006).

Contine ve Christensen’e (1992: 53) gore oOgrenciler sik sik Ogretmenlerin ve
yoneticilerin davranislarmin adil olup olmadigim dlgerler. Ogrenci, okulun davranissal
ve basar1 beklentilerinin yliksek oldugunu bilir ve okul ve siif i¢i kurallarin adil
olduguna ve uygulandigina inanir. Ayrica Ogretmenler Ogrencileriyle sadece
profesyonel olarak degil kisisel olarak da ilgilenirler. Sonug olarak biitiin 6grencilere

esit ve adil davranildiginda olumlu bir 6grenme iklimi meydana gelir.

5. Egitim Programi

Egitimin niteligi biiyiikk dl¢lide uygulanan programa baglidir. Uygulanan programin
aksaklik ve eksiklikleri giderildik¢e, diger bir ifadeyle programlar gelistirildikce
toplumsal ve bilimsel alandaki gelismelere gore yeniden diizenlendik¢e egitimin
niteliginin de artmasi beklenir (Erden, 1993: 1).

Etkili okul arastirmalarinda, etkili okul programi ve egitim-6gretim siireci ile ilgili
olarak baz1 Ozellikler siralanmaktadir. Etkili okulun akademik programi, biitiin
Ogrencilerin akademik yonden ve okul dis1 yasam icin gerekli becerilerin
gelistirmelerine firsat saglayan bir programdir. Etkili 6grenme ortamlarinda
olabildigince zenginlestirilmis 6grenme yasantilari olusturmaya doniik bir program sz
konusudur. Etkili okullar, 6grencilerin okuldaki 6grenme firsatlarindan en st diizeyde
yararlanabilmeleri i¢in okul ve siifta gecen zamanin ¢ogunu, 6grenme etkinliklerine,

ogrencinin 6grenmesine ayirmaktadir. (Sisman, 2002: 167-169).

6. Ogretim
Ogretmen, dgrenme ortamimin havasini belitleyen en dnemli faktdrdiir. Smif iginde
olanlar dogrudan 6gretmenin davranisi ile baglantilidir. Ogretme metodunu, sinif

icindeki insan iligkilerini, konuya odaklanmay1, beklentileri ve 6grencilerin tutumlarini
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ogretmenler belirlemektedir. Arastirmalara gore Ogretmenleri beklentilerini yliksek
tutmas1 Ogrencilerin 6grenme motivasyonunu yiikseltmektedir (Camur, 2006: 60).
Ogretmenin hem kisiligi hem de davramislar1 6grencilerin davramisini etkilemektedir.
Bundan dolay1 6gretmen, 6grencilerinde olumlu davranislar gelistirebilmesi i¢in onlara
saygl, sevgi gostermeli ve deger vermelidir. Ayrica, Ogretmen smifta davranig
standartlar1 olusturmalidir. Bdylece Ogrenciler kendilerinden nasil bir davranis

beklendigini bilebilirler (Biiylikkaragoz ve ark., 1998: 52).

7. Basan

Basari, okuldaki madde ve insan kaynaklarinin iyi yonetilmesine ve olumlu dgrenme
iklimine baglidir. Burada iletisim basariy1 belirleyici bir faktor olup, 6grenci kendinden
ne beklendigini, isi nasil yapacagini ve yaptigi is ile ilgili bagkalarinin ne diisiindiigiinii

ogrenir (Tas, 2009: 7).

Hernandez ve Seem’e (2004) gore, Ogrencilerden istenen basari agik bir sekilde
tanimlanmalidir. Istenen bilgi diizeyi, rekabet ortami, &grencilerin ¢alismalarmin
degerlendirilmesi ve notlarin verilis sekli acik bir sekilde d6grencilere ifade edilmelidir
ki onlarda hedeflerine varabilsinler. Ayrica, yapilan arastirmalarla (Clark, 2000: 3),
Ogretmenler basar1 Olgiitlerini yiiksek tuttugunda oOgrencilerin daha basarili oldugu
bulunmustur. Ogrencilerin ulagabilecegi yiiksek hedefler belirlemek dgrencilere basarili
olmalart i¢in okullar1 ile daha fazla biitlinlesmeleri i¢in firsat verir. Bu yiizden, okuldaki
islerine daha bagl 6grenciler, okullarina daha ¢ok baglanirlar (Akt. Camur, 2006: 63).
Ayrica Freiberg’e (1999: 1) gore “iklim, 6grenmenin etkili bir eleman1 olurken, basari

ve iyi hissetmeyi de beraberinde getirir”.

8. Moral

Moral 1iyilik, doygunluk ve haz duygular1 etrafinda odaklasan bireysel duygu ve
diisincelerin toplamindan olusur. Bireyler arasi iliskilerin uyumlu ve giiven verici

olmasinin, bireyin kisiligi ile roliinlin uyumlu olmasmin, bireyin kendini
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gerceklestirdigine inanmasmin ve benzeri durumlarin varliginin, moralin yiiksek

olusundan etkili oldugu ileri siiriilebilir (Aydin, 2000: 124).

Ogrencilerin kendilerine sayg1 duyuldugunu hissettikleri, esitligi ve kurallarin agikligini
gordiikleri, planlamada ve kurallarin uygulanmasinda s6z sahibi olduklar1 okullarda,
ogrenciler okullarina daha baglidir ve daha mutludurlar. Olumlu ve 6grenciyi hos
karsilayan bir 6grenme ortami, 6grencinin okulla ilgili diisiincelerinin olumlu olmasina
ve okulla gurur duymasina yol agar. Olumlu bir 6grenme ortam1 6grencilerin akademik,

sosyal ve duygusal gelisimlerini destekler (Camur, 2006: 67).

9. Insan Iliskileri

Bu bolimde okulda ve ozellikle sinif ortaminda olmasi gereken insan iligkilerinin
tanmim1 ve faktorleri (saygi gibi) iizerinde durulmaktadir. Ogrenme ortammin insan
iligkilerinin ii¢ Onemli pargasint iliski=giiven+deger+iletisim biciminde formiile
edilebilmekte ve okullarda sayginin déneminin 6zellikle altin1 gizmektedirler (Cinkir,
2004: 98). Firestone ve Resenblum’m (1997) ‘saygi’ alt boyutunu igeren 6grenme
iklimini belirlemeye yonelik aragtirmalarinda 6grencilerin kendilerine saygi gdsteren
ogretmenleri sevdiklerini saptamislardir. Ayrica, bu aragtirma ile ‘saygi’ faktoriiniin
ogretmenler ile Ogrencilerin birbirlerine ve okullarma baglhihigmi da artirdig:

bulunmustur (Camur, 2006: 70).

Bireylere saygi duymanin, bireylerle yiirliyen bir orgiit ortami olan okulda insan
iliskilerinin 6nemli bir pargasi oldugu sdylenebilir. Ozellikle smf ortaminda
O0gretmenlerin 6grencilerine saygi gostermesi ve iletisim konusunda duyarli olmalarinin
gerekli oldugu disiintilmektedir. Bir takim okul iklimi arastirmalarinda o6zellikle
ogretmenler ele almmistir. Bu arastirmalara gore 6grenme ikliminin gelisimine en
onemli etkiyi yapan grup Ogretmenlerdir (Gold ve Burggraf, 1998: 10). Ciinkii okul
denilen sistemin en stratejik parcalarindan biri 6gretmendir. Ogretmen &grenciyi, ne
kadar iyi tanir ve anlarsa, okula uyumunu o kadar kolaylastirir (Bursalioglu, 2002: 43-

71). Arastirmalar incelendiginde sinif iginde d6grencileri okulun iklimi ile ilk bulusturan,
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okulun ahengini onlara bulastiran ve aldigi doniitlerle onlar1 sekillendiren kisinin, bir
Ogrencinin basarisina yonelik sinif i¢i ¢alismalarint da yonlendiren ve yoneten kisinin
O0gretmen oldugu goriilmektedir. Dolayisiyla 6gretmenin smif icinde olumlu bir
O0grenme iklimi yaratmak, smif disinda da gerek 6grencileri, gerek arkadaglari ve
iistleriyle de olumlu bir hava yaratacak olumlu iligkiler gelistirmekle ylikiimlii oldugu

sOylenebilir.

Aydin’a (2000: 72) gore insan iligkilerinde rol oynayan faktorlerden biride tutumlardir.
Ogrencilerin okula kars1 tutumlar ile dgrenme iklimi arasinda pozitif bir iliski vardir.
Ogrencilerin, 6gretmenlere karsi tutumu, &gretmenlerin, smif igi idare ve Ogretme
metotlart olarak tanimlanan bagliliklart ile iligkilidir. Ayrica 6grenme ikliminin,
ogretmenlerin 6grenci disiplini ile ilgili tutumlart ile de pozitif bir iliskisi oldugu
bulunmustur (Camur, 2006: 38).

Ogrenme iklimi boyutlarma baktigimizda, boyutlarm g¢ok yonlii, i¢ ice geg¢mis bir
yapida oldugunu goriilmektedir. Her bir boyutun biitlinliigiin i¢inde ayr1 ayr1 6nemi
oldugu ve her bir boyutun diger boyutlar1 da hem yonlendirdigi hem de kapsadig

sOylenebilir.

2.1.4. Ogrenme iklimi Yénetici Iliskisi

Ogrenme iklimi okuldaki kisilerin davranislarini etkileyen ve onlar tarafindan algilanan
ogrenme ortamimin Kalitesi ve bunun temel alindigi ortak davraniglar biitiini olarak
tanimlandigindan olumlu 6grenme iklimi i¢in en bagta sinif ortaminin 6grenmeye uygun
hale getirilmesi gerekir. Ciinkii uyaranlar agisindan zengin bir ortama sahip olan
ogrencilerin bu tiir ¢evre diizeni olmayan 6grencilerden daha fazla 6grendikleri yapilan

calismalarla ortaya konulmustur (Giirsun, 2007: 49).

Etkili bir 6grenme ortam1 yaratmak i¢in egitim liderligi belki de en 6nemli bilesendir.
Ubben ve Hughes’a gore liderler, personelin ve dgrencilerin iiretkenligini arttiran bir okul
iklimi yaratabilirler. Okul liderlerinin davraniglari okulun iklimi ile yakindan ilgilidir;

dolayisiyla etkili liderlik 6nemli bir olgudur (Akt, Kelley, Thornton ve Daugherty, 2005: 4).
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Balc1 (2002: 118) ve Aydin (2000: 224) okulda saglikli bir 6grenme ortami olusturmak igin,

okul liderinden beklenen davranislar1 soyle belirtmektedir:

e (Ogrenme cevresinin yaratilmasi,

e Ogrencilerin 6grenme ihtiyaglarinin saptanmasi,

e Uygun bir 6gretim programinin gelistirilmesi,

e Personelin gelistirilmesi,

e Ogrenme cevresinin yaratilmasi i¢in toplum kaynaklari ile isbirligi etme,
e Bina yonetimi,

e Finans yonetimi.

Bununla birlikte, Milli Egitim Bakanligi’nca, Milli Egitimi Gelistirme Projesi (MEGEP)
kapsaminda Yiiksek Ogretim Kurumu (YOK) ile Diinya Bankasi ishirligi ile
hazirlanmis olan ‘Okul Yo6netimi® (1997) adli ¢alismanin "Okul Yoneticisi Yeterlikleri"
boliimiinden faydalanilarak “Yonetici Standartlari-Yeterlik alanlart ve Gostergeleri’
olusturulmustur. Buna gore bir okul yoneticisinin yeterlik alanlarindan bir tanesi de

‘Orgiitsel Gelisim ve Uyum’dur. Okul y&neticisinin bu baglamda yapmasi gerekenler;

e  Okul kiiltiiriinii tanimak, 6gretmenlerin 6grencilerin ve velilerin beklentilerini
karsilayan Kaliteli bir 6grenme ve 6gretme ortaminin gereklerini dnceden goriip bu ortamin
olusturulmasini saglamak,

e Ogrenci basarisini arttirmak igin olumlu bir okul iklimi yaratmak amaciyla okul
iklimini 6l¢gmek i¢in diizenlenecek arastirmalari yonetmek,

e  Okul iklimini gelistirmek i¢in uzun ve kisa vadeli amaglar gelistirmek ve bunlarin

gergeklestirilmesine yonelik planlamalar yapmaktir.

Yonetim tarzi ve okul iklimi arasinda 6nemli bir iliski vardir. Bailey’e gore okul iklimini
gelistirmek isteyen yoneticilerin islerine ¢ok onem vermeleri ve 6gretmenleri ile ¢ok iyi
iligkiler kurmalar1 gereklidir. Okul iklimi, bir okuldaki insan iliskilerinin yansimasi
olduguna gore, yoneticinin liderlik tarzi da agik ve islevsel bir iklim olusturmada 6nemli bir
faktordiir (Rafferty, 2003: 4; Akt. John ve Taylor, 2002: 5).
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Okul yoneticisi okulun 6grenme iklimini gelistirirken, 6grenme ikliminin biiytik 6lciide
ogretmen ve 6grencilerin okulda 6grenmeyi etkileyen karar ve hareketlerinden olustugu
ger¢egini unutmamasi gerekir. Bu amag icin calisan okul yoneticisi 6gretim zamanini
dikkatli kullanarak, 6gretmenler ile sik sik bulusma imkanlar1 yaratarak, égrencilerden
beklentilerin ne oldugunu bigimlendiren kesin standartlar belirlemelidir. Gerekirse bu
amag cergevesinde, akademik basariyr ve 6grencilerin gelisimi i¢in verimli kabul edilen
cabalar1 destekleyen bir odiil yapisi yaratarak ogrenci ve oOgretmen tutumlarini
destekleyebilir. Ayrica yonetici, 6gretmenlerin gelisimini saglamak iizere programlar
uygulayarak, ogrenci ve ogretmenlerin bulusabilecegi akademik basari ve gabalari

destekleyen ortak faaliyetler, etkinlikler diizenleyebilir (Giimiiseli, 1996: 11).

Alan yazindaki bilgiler dikkate alindiginda okul yoneticisinin 6grenme iklimini olusturmada

birincil 6nem tasidig1 goriillmektedir.

Onceki boliimlerde orgiit iklimi ve 6zelde dgrenme iklimi kavrami tanimlanmaya ve
boyutlart hakkinda bilgi verilmeye calisilmistir. Bu arastirmanin calisma alani tip
fakiilteleri oldugundan arasgtirmanin bu bdliimiinde tip egitiminin en Onemli
bilesenlerinden birisi olan klinik 6grenme ortamlarindan ve klinik 6grenme iklimi ile

iliskili oldugu diistiniilen degiskenlerden bahsedilecektir.

2.1.5. Klinikte Egitim

Tip egitimi iilkemizde alt1 yillik zaman diliminden olusmaktadir. ilk ii¢ yilin1 kapsayan
birinci boliimiinde 6grenci, temel tip bilgilerini edinmekte ve son ii¢ yil1 kapsayan ikinci
boliimiinde ise klinik stajlarda pratik yaparak tibbi bilgi ve becerilerini gelistirmektedir.
Tip egitiminin altinct ve son yilini kapsayan intdrnliik donemi tiim tip egitimi boyunca

ogrencinin edindigi bilgi ve becerilerini uygulama alanidir.

Klinikte egitim, temel tip bilgilerini almig olan &grencilere hekimlik mesleginin
uygulamasina yonelik, klinik bilim dallarinca yiiriitiilen egitimlerde verilmektedir. Staj

adi verilen bu uygulamalara Ogrenciler aktif olarak katilmaktadir ve sorumluluk
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almaktadir. Stajlarin1 bitiren O0grenciler, 12 ay siiren “intornliik” adi verilen egitim
dilimi sonunda mezuniyet dncesi tip egitimini tamamlamaktadir (Ege Universitesi Tip

Fakiiltesi Klinik Egitim Donemi Staj Dongiisii i¢in bakiniz Ek 1).

Klinik staj donemleri 6grencilerin klinik egiticiler ile birlikte, genellikle hasta basinda
ve ige dayali egitim-0grenim gordiikleri donemdir. Tip 6grencileri ve intdrn hekimler bu
donemde Onceden belirlenmis siirelerde cesitli anabilim dallarinda kendilerine verilen
sorumluluk cercevesinde calisarak, egitim almaktadirlar. 4, 5 ve 6. smifta klinik
ortamda yliriitiilen bu egitim donemine “klinikte egitim” adi verilmektedir. Klinikte
egitim gergcek hasta ile tibbi uygulamalarin gergeklestigi ortamda siirdiirilen egitimi

kapsamaktadir (Rolfe, 2002: 345).

Klinikte egitim “hasta ve hasta problemleri ile karsilasilan mezuniyet dncesi donemin
son yarist” olarak kabul edilir. Klinikte egitimin gectigi klinik ortamlar hasta ve hasta
problemlerini dogrudan igeren 6grenme ve Ogretme iizerine odaklanmistir (Spencer,
2003: 591-594). Bu ortamlar 6grencilerin 6grendiklerini daha ¢ok uygulama firsati
bulduklar “degisken, anlik, firsatei, stireklilik gostermeyen, ongdriilemeyen” 6zelliklere

sahip alanlardir (Parsel ve Bligh, 2001: 409).

Klinik ortamlar canli ortamlar olmasi nedeni ile ortam ve egitim ozelliklerinden
kaynaklanan problemleri de beraberinde getirmekte ve zaman baskisi, Ogretim
tiyelerinin egitim, hizmet, arastirma ve benzeri gorevlerinin olmasi, kalabalik 6grenci
gruplari, hastane ortami ve isleyisinin 6grenmeye uygun olmamasi, sinirli kaynak ve
materyaller, sinirli hasta sayis1 ve c¢esitliligi, 6gretim iiyelerinin motivasyon eksikligi,
Ogretim tyelerinin egitim becerileri sorunlar1 gibi nedenlerle siklikla sorunlu ve
verimsiz gegen bir siire¢ olmaktadir. Bu durum 6grenme ve 6gretmeye agik hedef ve
beklentilerin olmayisi, problem ¢ozme ve tutum gelistirilmesinden cok aciklayici
(factual) bilgi tlizerine odaklanilmasi, 6grenenlerin aktif katilimindan ¢ok pasif katilim1
ve gozlem diizeyinde kalmasi, yetersiz siipervizyonun olmasi, yansitma ve tartisma igin
az firsat saglanmasi, hasta mahremiyeti ve haklarinin goz ardi edilmesi, miifredat uyum

ve siirekliliginde sorunlar yasanmasi olarak yansimaktadir (Spencer, 2003: 591-594).
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Ogrenciler bu ortamlarda sinirh say1 ve cesitlilikte hasta ile karsilasmaktadir. Olgu
tartismalar1 az yapilabilmekte, siiresi kisa olmakta ve 6grenme olgusu diisiik sinirlarda
kalmaktadir. Ogrencilere performanslari hakkinda geribildirim ise diisik oranda

verilmektedir (Parsel ve Bligh, 2001: 409-414).

Bu durum klinik egitimin gli¢lii ve zayif yanlarmi giindeme getirmektedir. Klinik
egitimin giiclii yanlar1 arasinda servis, poliklinik, derslik, ameliyathane, laboratuvar,
yogun bakim gibi gergek ortamlarda gercek hasta ile calisilmasi, hastalardan her tiirlii
bilginin alinabilmesi, kurgulanamayacak olgularla karsilasma firsati, bulgular
gbzleme, hissetme, duyma firsati, en iyi Yyetiskin 6grenme bi¢cimi olan aktif 6grenme
siirecine firsat saglamasi, egitime aktif katilan 6grencilerin motivasyonlarinin artmast,
klinik egiticilerin mesleki diisiinme, davranis ve tutumlarina yonelik rol model olabilme
firsati, mesleki doygunlugu tatma firsati sunmasi, anamnez alma, fizik muayene, klinik
akil yiirtitme, karar verme becerileri ile profesyonalizm, elestirel diisiinme, empati gibi
iist diizey biligsel yetilerin de bir biitiin olarak entegre edilerek, 6grenilebilecegi tek yer

olmasi sayilabilir (Mc Leod, 2003: 638; Spencer, 2003: 591).

Klinikte egitimin zayif yanlar1 arasinda hasta say1 ve cesitliligindeki degiskenlik,
o0grenme hedeflerine ulagsmada firsat¢ilik, zaman baskisi, hasta basinda tibbi
tartismalarin yeterince yapilamamasi, 6grencinin bu tartismalarda kendini yeterince
ifade edememesi, Ogrencilerin egitim sirasinda yeterince gozlenememesi ve yeterli
geribildirim alamamasi, hastay: rahatsiz etme korkusu, hastanin mahremiyetinin veya
gizliliginin kisitlayiciligl, simiile ortamlardaki hata yapma Ozgiirliigliniin olmasina
karsin bu 6grenme ortaminda yanligini diizeltme firsatinin olmayisi, siireci kendini
yonlendirme insiyatifinin olmamasi, 6gretim iyelerinin egitim, aragtirma etkinlikleri,
hasta hizmeti, yonetsel gorevleri, mesleki etkinlikleri, bireysel gelisime yonelik
etkinlikler gibi diger yapilacak islerin ¢akismasi ve egitim i¢in kaynaklarin kisitliligt
sayilabilir (Collins ve Harden, 1998: 508; Mc Leod, 2003: 638)

Klinik 6grenme ortamlar1 hastane servisleri, poliklinikler, ameliyathane, laboratuvar,
birinci ve ikinci basamak saglik kuruluslari, acil, yogun bakim gibi oldukca genis farkli

alanlar1 kapsayabilir (Parsel ve Bligh, 2001: 409-414). Servisler firsat¢1 egitimlerin daha
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stk rastlanildigi 6grenme ortamlaridir. Bu ortamlar hasta, personel, hekim iligkisinin

kolaylikla gozlemlendigi yerlerdir (Spencer, 2003: 591-594).

Klinikte egitimin etkililigini arttirmak i¢in tanimlanan ipuglarinda; klinik ortamin
ogrencilere tanitilmasi, beklentilerin 6grencilerle paylasilmasi, yapici geribildirim
verilmesi, Klinigin isleyisi hakkinda 6grenciye bilgi verilmesi, 6grencinin katiliminin
saglanmasi, egiticinin rol model olmas1 gerekliligi ve klinik ortam disindaki aktivitelere
Ogrencileri de katmanin olumlu etki yarattigi iizerine vurgu yapilmistir (Seim ve

Johnson, 1999: 538-539).

Parsel ve Bligh (2001) 6grencilerin klinik egitiminden beklentilerini; Sorumluluklarinin
artmasi, caligmalarmin diizenli gozlenmesini, teknik ve sorun ¢ézme becerilerini
uygulama firsatlari, Sorunlara hizli ve kolay yanitlarin verilmesi, hevesli egiticilerin
olmasi, geribildirim verilmesi, ekip icerisinde yer almayi, saygi gérmeyi biciminde
siralamaktadir. Ogrenci beklentilerine bakildiginda, tanimlanan kavramlarm olumlu bir
klinik 6grenme ikliminin bilesenleri oldugu goriilmektedir. Tip 6grencileri i¢in klinik
ogrenme ortamlarinda saglikli bir iklimin olmas1 6grencilerin ¢ok 6nemsedikleri bu
egitimleri daha etkili hale getirecektir. Burada anahtar rol oynayan klinik egiticilere de

biiyiik is diismektedir.

Ogrenenler agisindan ideal bir klinik egitim; hizmetin 6grenmeyi destekledigi,
Ogrenenlerin kendilerini klinigin iiyesi olarak gordiikleri, otonom calisabildikleri ve
kabul gordiikleri, rollerinin tanimli oldugu ve akran destegi bulabildikleri kosullardir
(Chan, 2003: 521). Iyi bir klinik egitimde 6grenme ve 6gretme hastayla baglantilidir,

ogrenenler aktif katilabilir ve mesleki bilgi ve davranislar 6rneklenir.

Clapham ve arkadaglar1 (2007: 2) klinik 6grenme ikliminin boyutlarini {i¢ baslik altinda
toplamaktadir. Bunlar:
1. Fiziksel ortam (glivenlik, yemek, barinma ve diger olanaklar1)

2. Duygusal iklim (giivenlik, yapici geribildirim, desteklenme ve kiiclimsenmeme)
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3. Entelektiiel iklim (hastalar lizerinden 6grenme, mesleki pratige uygunluk, kanita

dayali, katilima olanak veren, giidiileyici ve planli egitim etkinlikleri).

Tip Ogrencileri klinik egitimde tiim baglamlarin, iliskilerin igerisinde aktif rol
oynarlarken ogrencilerden sadece konu alani ile ilgili gorevler degil profesyonel
diistiinme, profesyonel tutum ve davranislar da beklenmektedir (Gordon, 2000: 841). Bu
nedenle Ogrencilerin hekimlik meslegine yonelik tutumlart 6nem kazanmaktadir.
Ciinkii mesleki tutum, mesleki davranislarin en giiglii belirleyicilerindendir. Mesleki
tutum, yasant1 ve deneyimler sonucunda olusur ve bireyin meslegi algilayis bi¢cimi ve

davranislari iizerinde yonlendirici ya da dinamik bir etkiye sahiptir (Ozkal, 2002: 52).

Bilindigi gibi, egitimde basarty1 6dnemli derecede etkileyen degiskenlerden biri de
ogrencilerin konu, egitici, okul veya meslege iliskin tutumlaridir. Ogrencilerin bu
ogelere iliskin tutumlarmin akademik basarilarin1 etkiledigi kabul edilmektedir
(Berberoglu, 1990:16).

2.1.6. Hekimlik Meslegine Yonelik Tutum

Tutum, yasanti ve deneyimler sonucu olusan, bireyin ilgili oldugu tiim nesne ve
durumlara kars1 davraniglari iizerinde yonlendirici ya da dinamik bir etkiye sahip, ruhsal
hazirlik  durumudur.  Mesleki  tutum, mesleki davraniglarin  en  giicli
belirleyicilerindendir. Mesleki tutum, yasantt ve deneyimler sonucunda olusur ve
bireyin meslegi algilayis bicimi ve davraniglari izerinde yonlendirici ya da dinamik bir

etkiye sahiptir (Ozkal, 2002: 52; Berberoglu, 1990: 16).

Tutumlar, belirli deger yargilarinin ve inancglarin arkasinda gizlidirler. Tutumlar yasam
olaylarn karsisinda davranis ve hareket bigimleri olarak sekillenirler. Smith’e (1968)
gore tutum; bir bireye atfedilen ve onun bir psikolojik obje ile ilgili diislince, duygu ve
davraniglarini diizenli bir bicimde olusturulan egilimdir. Tutum dogrudan gézlenebilen
bir 6zellik degildir ancak bireyin gozlenebilen davramislardan cikarsama yapilarak
bireye atfedilen bir egilimdir (Akt. Kagitgibasi, 2004: 102). Tutumlar biligsel, duyussal

ve davranigsal olmak iizere ii¢ temel 6geden olusmaktadir (Inceoglu, 2004: 25).
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Bilissel 6ge; bireyin ¢evresindeki kisi, durum, olay ve nesneye iliskin sahip olunan her
tiirlii bilgi, deneyim, inang ve diisiinceyi kapsamaktadir (Inceoglu, 2004: 26). Nesneler
ya da fikirlerin var oldugu ve bunlarin belirli 6zelliklerinin olduguna iliskin yapilan
0znel yorumlardir (Cicirelli, 1990: 459). Bireysel inang sistemi kisinin sosyal gergekleri
nasil anlamlandirdigint gostermektedir. Fakat inanglar kisisel Ozellikler ve ayni
zamanda kiiltiirel degerlerin bir sentezi sonucu ortaya ¢ikmaktadir (Sabuncuoglu ve
Tz, 2001: 342). Ayrica, tutumlarin siirekliligi, inanglarin stirekliligine bagli olarak
degismektedir (Giiner, 2007: 3). Tutum, inanclarin degerlendirmesinin bir &zetidir.
Tutum gercekten Onemli ve yeterli sikliktaysa; zihin, tutumlari inanglar olarak
depolamaktadir. Bu sekilde inang, tutumun habercisi olarak kavramsallastirilmaktadir

(Delken, 2004: 9).

Duyussal 6ge, birey tarafindan olumlu ya da olumsuz olarak nitelendirilen duygusal
deneyimlerdir. Hissedilmekte ve kisa stirelidir. Duyussal 6geye 6rnek vermek gerekirse;
bir isgdren, zor bir gorevi basardiginda gurur duyabilir ya da istemedigi bir goreve
atanarak endise hissedebilir. Isgdrenin kars1 karsiya kaldig1 bu duygular, isi hakkindaki
diisiincelerini sekillendirmektedir (Ozkalp ve Kirel, 2004: 73).

Davranigsal 6ge ise, tutum tarafindan sekillendirilmis, gozlenebilir hareketler olarak
tanimlanmaktadir. Kisiler, tutum ve inanglar1 1s18inda davraniglarina yon vererek
cevresel olaylar1 degerlendirmekte ve bunun sonucunda karara varmaktadirlar (Giiner,

2007: 3-4).

Tutumlar dayandiklart inang ve deger yargilar1 devam ettikce, devamliliklarini
stirdiiriirler. Biitiin tutumlarda, ilgili konu hakkinda gerekli inanglar da bulunur; bununla
beraber, belli bir tutum iginde mutlaka biitiin inanglarin varligi sdylenemez. Inanglar,
tutum yapilarina girdikge, 6zel dinamik baskilar altina girmis sayilirlar. Hatta belirli bir
tutum icinde bir inan¢ Ozelligini kaybedebilir ve degisebilir. Ciinkii, tutumlar dis
cevresel etkilerle devamli baski altinda bulunurlar ve bu durum onlarin degismelerine
neden olabilir (Eren, 2000: 173). Ornegin, tip dgrencilerinin hekimlikle iliskili inanglari,

onlarin hekimlik meslegiyle ilgili olumlu ya da olumsuz tutumlar gelistirmelerini ve bu
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dogrultuda istendik ya da istenmedik hekim davraniglar1 gostermelerini saglayabilir.
Hekim adayi, hekimlikle ilgili etkinlikleri yapabilecegine inaniyorsa daha etkin olur ve
hekimlik meslegine kars1 daha olumlu tutum gosterir. Bu durumda, hekim adaylarinin
Ozyeterlik inanci, hekimlikle ilgili duygu, diisiince ve davranislarinda belirleyici rol

oynamaktadir.

Tutumlar degisime diren¢ gosterme egiliminde olmasina ragmen yavas olmakla birlikte
yeni bilgi ve deneyimler edindik¢e degismektedir. Tip fakiiltesi 6grencilerinin hekimlik
meslegine yonelik tutumlarmin erken donemde belirlenmesi, Ogretim {iiyelerinin
ogrencilere rol model olusturmast ve tutumlarini olumlu yonde etkilemesi agisindan

Oonem tagimaktadir (Bat1 ve Biimen, 2006: 48).

Tutumlarin yani sira 6grencilerin akademik 6zyeterlik algilarinin da akademik basariy1
etkiledigi bilinmektedir. Ozyeterlik bireyin olasi durumlar ile basa ¢ikabilmek igin

gerekli olan eylemleri ne kadar iyi yapabildiklerine iliskin inanglar1 olarak tanimlanir.

2.1.7. Akademik Ozyeterlik

Ozyeterlik inancinin bireyin dogru ya da yanls etkinlikler yapma davranisini
etkiledigini, ayn1 zamanda bireyin bir sorun ile karsilastiginda sorunu ¢ézmek i¢in ne
kadar c¢aba harcayacagi ve ne kadar israrci olacagimin belirtisi oldugu da
vurgulanmaktadir (Alabay, 2006). Algilanan akademik ozyeterlik de Ogrencinin
kendisinde akademik bir isi basariyla tamamlayabilecegine iliskin inancidir (Solberg ve
ark., 1993:80; Zimmerman 1995: 202).

Ozyeterlik kavrami ilk kez Albert Bandura tarafindan 1977 yilinda, “Bilissel Davranis
Degisimi” kapsaminda ileri siiriilmiistiir. Bandura’ya gore 6zyeterlik, yeteneklerimizle
ilgili inancimiza dayanir ve amaglarimiza ulasmak icin gerekli olan bir davranisi

diizenlemek ve ortaya koyabilmek i¢in gereklidir.
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Ozyeterlik inanci, bireyin belli bir performans: gdstermek icin gerekli etkinligi organize
edip, basarili olarak yapma kapasitesine duydugu inang olarak tanimlanmaktadir

(Bandura, 1994).

Ozyeterligin, birbirleri ile etkilesim halinde olan dért kaynaktan olustugu
disiiniilmektedir (Bandura, 1994, 1977; Yavuzer ve Kog¢ 2002). Bunlar sdyle

siralanmaktadir:

1. Performans basarilari: Bireyin yaptigi islerde gosterdigi basar1 o6diil etkisi
yapmakta ve bireyi gelecekte de benzer davramiglara gilidiilemektedir. Dolayisiyla
gosterilen basar1 onun daha sonra buna benzer islerde de basarili olacaginin bir

gostergesidir.

2. Dolayl yasantilar: Bagska kisilerin basarilarin1 gérmek, kisinin kendisinin de basari
beklentisine girmesini saglayabilir. Kendimizden beklentilerimiz diger kisilerin

deneyimlerinden kaynaklanir.

3. Sozel ikna: Bir davranisi basariyla ortaya koyabilecegimize iliskin s6z ve ogiitler

bireyin cesaretlenmesini ve 0zyeterliginin degigsmesini saglayabilir.

4. Duygusal durum: Bireyin davranis1 yapacagi sirada bedensel ve duygusal olarak iyi

olmast, onun bu davranisa girisimde bulunma olasiligini yiikseltir.

Ozyeterlik beklentisinin ortaya ¢ikmasina neden olan bu kaynaklar incelendiginde,
performans basarilarinin, yeterlik bilgisinin en etkili kaynagi oldugu ve kisisel 6grenme
deneyimlerine dayali oldugu goriilmektedir. Bireylerin elde ettigi basarilar 6grenme
beklentilerini arttirmakta, tekrarlanan basarisizliklar ise Ogrenmeyi azaltmaktadir.
Sonugta bu deneyimlerin, 6grencilerin okuldaki basarilarini arttirmaya iliskin 6nemli
bilgiler verdigi goriilmektedir. Bunun yani sira, baska kisilerin deneyimleri, kisilerin
kendi performans basarilar1 kadar gii¢lii olmasa bile, 6zellikle yeni bir becerinin

ogreniminde basarili bir modeli gozlemek yararli olmaktadir (Alderman, 1999: 62).
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Olumlu ve olumsuz s6zel mesajlar da yeterlik beklentisini etkilemekte, 6rnegin birisinin
verilen durumun gerektirdigi becerilere sahip oldugu ikna edici bir bicimde
savunuldugunda o6zyeterlik beklentileri artabilmektedir (Eysenck, 2000: 463). Aymi
sekilde yapilacak goreve iliskin kuvvetli duygusal tepkiler (stres, endise) sonuglarin
basar1 ve basarisizligini sezme konusunda ipuglari vermektedir (Bandura, 1994: 199).
Ozyeterlik beklentisi yiiksek ogrenciler, 6grenme etkinliklerine daha isteyerek
yaklasmakta, biiyiik ¢caba harcamakta, giigliikler karsisinda uzun siire gayret ederek daha
etkili stratejiler kullanmakta ve diisiik beklentisi olan 6grencilerden daha yiiksek
performans gostermektedir (Eggen ve Kauchak, 1999: 403). Ozyeterlik beklentisi
inanglari, bireylerin ulastiklar1 basar1 seviyesinin kuvvetli belirleyicileri oldugundan ve
insan davranisinda anahtar rol dstlendiginden tip 6grencileri igin zorlu bir siire¢ olan

Klinik egitim doneminde biiyiikk 6nem tagimaktadir.

Ozetle, klinikte egitimin karmasik bir yapidan olustugu ve bu yapiy1 etkileyen farkli
bilesenlerin oldugu goriilmektedir. Yukarida da bahsedildigi gibi klinikte egitimde
ogrencilerin klinik 6grenme iklimi algilari, hekimlik meslegine yonelik tutumlari,
akademik Ozyeterlik algilar1 ve akademik basarilar1 kendi basina egitimin etkililiginde
dolayisiyla da nitelikli hekimlerin yetismesinde anahtar rol oynarken bu degiskenlerin
birbiriyle olan iligkisinin ortaya konulmas: klinikte egitime iliskin 6nemli ipuglari

saglayacaktir.
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2.2. Tlgili Aragtirmalar

Asagida bu alanda yapilmis arastirma drnekleri bulunmaktadir. Once yurtiginde yapilan
arastirmalar tarih sirasina gore (yeniden eskiye dogru), sonrasinda ise yurtdiginda
yapilan aragtirmalar yer almaktadir. Arastirmalarin alanlari, amacglar1 ve baslica

bulgular1 6zetlenerek verilmektedir.

2.2.1. Yurticinde Yapilan Arastirmalar

Bati ve arkadaslart (2010) tarafindan yapilan g¢alismada, aragtirmacilar farkli tip
fakiiltelerinde 6grenim goren tip 6grencilerinin hekimlik meslegine yonelik tutumlarini
incelemeyi amaglamislardir. Ayn1 zamanda hekimlik meslegine yonelik tutumun egitim
yili ve cinsiyet degiskenleriyle ile olan iligkisini arastirmislardir. Cok merkezli kesitsel
olan bu calismada aragtirmacilar Tiirkiye’deki alt1 tip fakiiltesinde birinci ve son sinifta
olan 1941 oOgrenciye ulasmustir. Arastirmada veri toplama araci olarak Hekimlik
Meslegine Yonelik Tutum Olgegi kullamlmistir. Arastirmanin bulgularina gore; birinci
smif 6grencilerin tutum puanlart son sinif 6grencilerin puanlarindan anlamli bigimde

yiiksektir.

Balcioglu (2008) tarafindan yapilan yiiksek lisans tezinde mezuniyet sonrasi
egitimlerini siirdiiren tipta uzmanlik 6grencilerinin egitim ortamlan ile ilgili algilarinin
saptanmasi amaglanmustir. Arastirma Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi’nde 26 farkli
anabilim dalindan 304 mezuniyet sonrasi tip Ogrencisinden toplanan verilerle
yapilmistir. Calismada elde edilen bulgulara gére 6rneklem grubunun genel olarak
egitim ortamu ile ilgili algilarinda sorunlarin varhig ile ilgili degerlendirmeler yaptiklart
goriilmustir.  Tipta  uzmanlhk  Ogrencilerinin  egitim  ortami  algilarinin
degerlendirilmesinden ¢ikan sonuglar, uzmanlik egitiminin niteligi ve egitim siireci goz
Online alindiginda mesleki 6zerklik, egitim ortami ve sosyal destek boyutlarinda
uzmanhik oOgrencilerini daha c¢ok gozeten; egitim siireci i¢in daha nitelikli,
standartlastirilmis egitim uygulamalarin1  yapilandiran; aksaklik ve eksiklikleri
diizeltilmis calisma kosullarim1 igeren bir tipta uzmanhk egitim ortaminin

olusturulmasinin gerekli oldugunu gostermektedir.
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Demirdren ve arkadaslarmin (2008) Ankara Universitesinden yapmis olduklari
calismada arastirmacilar Dundee Ready Education Enviroment Measure (DREEM)
Olceginin Tiirk¢e versiyonunu kullanarak egitim programinin ana yapisinit olusturan
O0grenme ikliminin gii¢lii ve zayif yonlerini incelemislerdir. Arastirmanin 6rneklemini
Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi 1., 3. ve 5. smuf 553 Ogrenci olusturmaktadir.
Ogrenme iklimine iliskin en olumlu alginmn 3. smif dgrencilerinde, en olumsuz alginin

ise 5. smif 6grencilerinde oldugu saptanmastir.

2.2.2. Yurtdisinda Yapilan Arastirmalar

Malling ve arkadaslarinin (2010) yapmis oldugu calismada klinik 6grenme iklimi ile
Klinik egiticilerin liderlik becerilerinin arasindaki iligki arastirilmistir. Danimarka
Northern bolgesinde 42 farklt merkezden 21 farkli uzmanlik alan1 olan 79 klinik
egiticiden toplanan verilerle iliskisel tarama yonteminde yapilan bu ¢alismada 6grenme
iklimini degerlendirmek amaciyla Postgraduate Hospital Educational Environment
Measure (PHEEM) olgegi kullanilmistir. Bu Olgekte oOgrenme firsatlari, egitim,
geribildirim, is organizasyonu basliklar1 altinda toplam 36 madde yer almaktadir. Ek
olarak calismaya katilan klinik egiticilerin liderlik becerilerini degerlendirmek amaciyla
‘Cok Kaynakli Geribildirim’ (Multi-Source Feedback-MSF) teknigi kullanilmustir.
Bunun i¢in 69 maddeden olusan ve teknik beceriler, insan iliskileri, iliskilerde
profesyonelligin terk edilmesi, idari becerileri alt boyutlarindan olusan MSF 6lcegi
anabilim dali ve boliim bagskanlarina, diger klinik egiticilere uygulanmistir. Sonug
olarak, klinik egiticilerin liderlik becerileri ile 6grenme iklimi arasinda bir iliski

saptanmamistir.

Riquelme ve arkadaglarimin (2009) c¢alismada arastirmacilar 50 maddeden olusan
DREEM olgeginin Ispanyolca’ya uyarlama galigmasimi yapmuslardir. Sili’de son 10
yilda tip fakiiltelerinde egitim programlarinda yapilan degisimi 3., 4. ve 5. smif tip
ogrencilerinin 6grenme iklimi algilar1 tizerinden degerlendirmislerdir. Ayni1 zamanda
Olcegin psikometrik Ozelliklerine bakmigslardir. Arastirmanin  bulgularima gore;

ogrencilerin akademik basarilar algilarinin yer aldig1 ‘akademik kisisel basar’ boyutu
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en yiiksek puani almistir. En diisilk puan ise Ogrencilerin ‘sosyal ¢evre’ boyutunda
olmustur. Besinci siif 6grencilerinin ‘6grenme algilar’, egitici algilar’’, ‘6grenme
iklimi algilar’ ve ‘sosyal c¢evre algilar1’ tigiincii ve dordiincii sinifin bu algilarina gore

daha olumsuzdur.

Dolmans ve arkadaglariin (2008) yaptig1 calismada tip dgrencilerinin 6grenmelerini
olumsuz etkileyebilecek klinik 6grenme iklimi faktorlerini 6grencilerin perspektifinden
belirlemeyi amaglamislardir. Bunun i¢in Maastricht Universitesi T1ip Fakiiltesi klinik
donem ogrencilerine siireleri 3 ila 12 hafta arasinda degisen Genel Cerrahi, Kadin
Hastaliklar1 ve Dogum, I¢ Hastaliklari, Cocuk Saglig1 ve Hastaliklari, Goz Hastaliklar,
Noroloji, Kulak Burun Bogaz Hastaliklar1 ve Dermatoloji stajlar1 sonunda 6grencilere
klinik egiticiler, hasta ile iletisim, stajin organizasyonu, ogrenme etkinligi, 6grenme
iklimi ile ilgili kapali u¢lu sorular ve stajin olumsuz yonleri ile ilgili agik uclu sorular
sorulmustur. Ogrencilerden stajlardaki klinik egitimin zayifligi ve bu zayifliginin
¢Oziimii ile ilgili oneriler istenmistir. Sonugta dgrenciler i¢in klinik egitimi en olumsuz
etkileyen faktorlerin; hastayr bagimsiz olarak muayene etme firsatinin olmamasi ve
klinik egiticinin yeterince vakit ayirmamasi oldugu saptanmistir. Bunlarla birlikte agik
uclu sorularda gozlem yapamamak, yetersiz geribildirim, ¢alisanlarin 6grencilere karsi
olumsuz tutumu, stajdaki 6grenci sayisinin fazlaligi, egitim oturumlarinin kisa olmasi
ve yetersiz organizasyon stajin zayifliklar olarak belirtilmistir. Arastirmanin sonucuna
gore etkili bir klinikte egitim i¢in klinik 6grenme ikliminin gelistirilmesi gerekliligi

ortaya ¢ikmistir.

Boor ve arkadaglarinin (2008) yaptigi calismada Hollanda’da 6grenim goren tip
ogrencilerinin klinik 6grenme iklimi algilart ve bu algilar1 etkileyen faktorleri
arastirmiglardir. Arastirmada veriler Postgraduate Hospital Educational Environment
Measure (PHEEM) 6lgegi ve yar1 yapilandirilmig goriisme formuyla toplanmistir. 12
farkli hastanenin Kadin Hastaliklar1 ve Dogum kliniginden Glgekle toplanan verilerin
analizi yapildiktan sonra en yiiksek ve en diisiik puan alan 14 G6grenci ile goriisme
yapilmigtir. Arastirmanin bulgularina gore; klinikler arasinda 6l¢ek puanlar farkl

cikmistir. Goriisme sonucunda her klinik ve Ogrencinin karakteristiklerinin klinik
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ogrenme iklimini etkiledigi saptanmistir. Klinikler i¢in; “gecerlik”, ’stajin
diizenlenmesi”, “kisisel gelisime odaklanma” en Onemli temalar iken; &grenciler igin
“ilk girisim”, “6grenme ve gelismenin devami”, “stajin yoruculugu” ana temalar olarak
saptanmistir. Klinik 6grenme iklimi klinige ve katilimcilara gore farklilik

gostermektedir.

Tsimtsiou ve arkadaslarinin (2007) Aristo Universitesi’nde yapmis olduklar1 ¢alismada
hasta merkezli tip egitiminin, egitimleri boyunca ogrencilerin tutumlarini nasil
etkiledigini, ayrica sosyo-ekonomik faktorlerin Ogrencilerin tutumlarina nasil
yansidigini boylamsal yontem ile incelenmislerdir. Klinikte egitimin basladigi 4. sinifta
ve stajlarin tamamlandig1 6. siif sonunda 483 6grenciye demografik verilerin yaninda
hasta-merkezli, hekim-merkezli, hastalik merkezli yaklasimlar1 degerlendiren 18
maddeden olusan Patint-Practitioner Orientation Scale (PPOS) 6l¢egi uygulanmistir.
4.sinifta 6grenciler daha ¢ok hasta merkezli yaklagim, son sinif dgrenciler ise hekim

merkezli yaklagim gostermektedir.

Miles ve Leinster (2007) tarafindan yapilan ¢alismada Norve¢’te East Anglia
Universitesi tip fakiiltesine yeni baglayan oOgrencilerin &grenme iklimi algilari
belirlenmistir. Bu amagla Ogrencilere birinci smifin egitim doneminin basinda ve
sonunda Dundee Ready Education Enviroment Measure (DREEM) 06lcegi
uygulanmustir. Birinci sinif 130 tip 68rencisinden toplanan veriler analiz edilmis ve su
sonuglara varilmistir: 6grencilerin 6grenme, egitici, akademik kisisel ve sosyal iklime

iliskin beklentileri, algilarindan daha yiiksektir.

Chan ve Ip (2007) tarafindan yapilan c¢alismada Hong Kong’daki hemsirelik
ogrencilerinin klinik egitimleri igin algiladiklar1 6grenme iklimini arastirmislardir.
Tarama modelinde olan bu arastirmada veriler 243 &grencinin bu konuya iliskin
beklenti ve algilarinin karsilastirildig: iki farkli Slgekle toplanmistir. Arastirmanin
bulgularia gore; 6grencilerin beklentisi ile mevcut algilar1 arasinda istatistiksel olarak
anlaml1 bir fark bulunmaktadir. Ogrencilerin beklenti puanlar1 algi puanlarindan daha

yiiksektir.
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Shaphiro ve arkadaglarmin (2006) tarafindan yayinlanan derlemede, Kaliforniya
Universitesi Tip Fakiiltesi 6grencilerinin egitimleri boyunca ortaya cikan mesleki
sinisizm ile bas edebilmeleri igin ‘The Art of Doctoring’ ismini verdikleri yaklagimi
aktarmaktadirlar. Bu yaklasim ile 6grencilerin; kisisel becerileri, hastalara yonelik
tutumlari, empati kurma, problem ¢ézme yeteneklerinin gelistirilmesi amaglanmaktadir
ve bu amaca yonelikte bir kurs diizenlenmistir. Kursta yontem olarak ders anlatmanin
yani sira uygulamaya yonelik 6grenci projeleri de kullanmaktadir. Arastirmacilar
ogrencilerin kurslara katilmak istemelerine ragmen yogunluklar1 nedeniyle kursa devam

edemedikleri belirtmislerdir.

Kendall, Hesketh ve Macpherson (2005) tarafindan yapilan ¢alismada tigiincii sinif tip
Ogrencilerine yar1 yapilandirilmig goriisme ile ilk egitim yillarina ait 6grenme iklimine
iliskin algilar1 {izerinden Ogrenme iklimine etki eden faktorleri belirlemislerdir.
Ogrenme iklimine etki eden faktdrlerden; desteklenme, ekip iginde deger verilme,
motive edilme, deneyim, sistemin &grenilmesi, iyi organize olma Ogrenme g¢evresini
olumlu etkileyen ve gelistiren faktorler iken, 6grenme firsatlarindaki esitsizlik, calisma
seklinin bir biitiinliikk saglayamamasi, hastalar ve klinik egiticilerle yeterince zaman

gecirilememesi olumsuz faktorler olarak saptanmaistir.

Till (2005) tarafindan Kanada’da yapilan galismada birinci, ikinci ve tgiincti sinif tip
ogrencilerine 6grenme iklimi algilarmi belirlemek amaciyla Dundee Ready Education
Environment Measure (DREEM) olgegi uygulanmigtir. Canadian Memorial
Chiropractic College (CMCC)  Ogrencilerine egitim ortaminda su anda ne ile
karsilastiklar1 ve ne ile karsilasmis olmak istedikleri sorulmustur. Olgek ile varolan ve
ideal (istenen) O0grenme iklimi ¢ok net bir sekilde ortaya konabilmistir. Arastirmanin
sonucunda her donemde 6grencilerin olumlu bir 6grenme iklimini 6nemsedikleri sonucu

ortaya ¢ikmuistir.
Sheehan ve arkadaslarmin (2005) yaptigi calismada, stajyerlerin klinik rotasyonlara

daha aktif olarak katilmalarinm tesvik edecek faktorleri ve klinikte egitimin daha etkili

hale nasil gelebilecegini arastirmiglardir. New Zealand Hastanesi’nde 6grenim goéren
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klinik donem 6grencileriyle 2002-2003 yillar1 arasinda yapilan bu ¢alismada 6grencilere
tic sathada klinikte egitime iliskin goriisleri sorulmustur. Arastirmanin 1. sathasinda 5
intorn ile son klinik egitim deneyimleri hakkinda goriisiilmiis, 2. sathada 12 intorn ile
odak grup goriismesi yapilmis, son sathada ise klinik egiticilerle goriisme yapilarak bir
model gelistirilmistir. Arastirmanin bulgularina gore etkili bir klinik egitim iki anahtar
nokta tlizerinde odaklanmaktadir: bunlardan ilki hasta bakimi goérevleri, ikincisi ise
Klinik ekip ile iyi iliskilerin ve uyumun olmasi yani olumlu klinik 6grenme ikliminin
varhigidir. Olumlu 6grenme ikliminin 6niindeki engel; egiticilerin ¢ok yogun olmasi ve
ogrencilerle yeterince ilgilenememesi ayrica d6grenci gruplarinin sayica fazla olmasidir.
Sonug olarak, gelistirilecek modelde tiim bu faktdrlerin uyum iginde olmasinin hem

etkin paylasim hem de etkin 6grenmeyi gii¢lendirecegi belirtilmistir.

Jiffry ve Mc Aleer (2005) tarafindan, Sri Lanka Sri Jayewardenpura Universitesi ile
Iskogya Dundee Universitesi’nin ortak yaptiklar1 calismada temel bilim, klinige giris ve
klinik egitim doneminde bulunan Ogrencilerin 6grenme iklimine iliskin algilarini
belirlenmistir. Tarama modelinde olan bu g¢alismada, 339 &grenciden (temel bilim
egitimi alan 147 6grenci, klinige giris 116 6grenci, klinik donem egitimi 76 6grenci)
veri toplanmistir. Arastirmanin bulgulariin gore her ti¢ donemdeki 6grencilerin algilari
arasinda anlamli bir sekilde farklilik bulunmaktadir. Temel bilim egitimi alan
ogrencilerin 6grenme iklimine iliskin algilari klinik donem egitimi alan 6grencilere gore

daha olumludur.

Ashraf Uddin Ahmed (2005) tarafindan yapilan c¢alismada Banglades Dhaka
Universitesi Tip Fakiiltesi dgrencilerinin égrenme iklimi algilar belirlenmistir. Tarama
modeli olan bu calismada veri toplama araci olarak 58 maddeden olusan Medical
Education Environment Measure (MEEM) o6lcegi 50 {iciincii smif 6grencisine
uygulanmistir. Ogrencilerin 6grenme iklimi ile ilgili olarak; fakiiltede iyi arkadasliklarin
olmasi, egiticilerin alan bilgisinin yeterliligi, Ogrencilerin kendilerini yalniz
hissetmemesi, egitim zamanlarmin etkili kullanilmasi ve hekimlik meslegi disinda
baska ugrasilarinin olmasi en yiiksek puan alan basliklar olurken, 6grencilere stresli

durumlarda verilen destek, 6grencinin yeterli bos vaktinin olmasi, egitimin 6grencileri
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gelistirmesi, klinik egitim ortamindaki iklimin agik olmasi &grenciler tarafindan en
diisiik puan verilen basliklardir. Sonucta; 6gretimin 6grenci merkezli olmasindan ¢ok
egitici merkezli oldugu ve 6grencilerin gelisiminde yetersiz oldugu ortaya konmustur.
Egiticilerin fazla otoriter olmasi ve ogrencilere geribildirim vermemeleri olumsuz
iklimin nedenleri olarak gosterilmistir. Ogrenciler bu meslegi segmekten memnun
olduklarmi ancak empati yapmada yetersiz olduklarmi belirtmislerdir. Ogrenciler
iilkedeki siyasetin, egitim ortaminin, 6grenci-egitici iligkilerinin ve 6grencilerin kendi

aralarindaki iligkilerin 6grenme iklimini etkiledigini belirtmislerdir.

Varma ve arkadaslarinin (2005) yaptigi calismada Ingiltere’de 8 farkli Kadim
Hastaliklar1 ve Dogum kliniginde staj géren 206 son sinif tip 6grencisinin dgrenme
iklimi algilar1 ve klinikler arasinda bir fark olup olmadig1 arastirilmistir. Ogrencilere 50
maddeden olusan ve 6grencilerin 6grenme algisi, 6grencilerin egitici algisi, 6grencilerin
akademik algilari, Ogrencilerin iklim algilari, Ogrencilerin sosyal algilar1 alt
boyutlarindan olusan DREEM 6l¢egi uygulanmistir. Sonug olarak klinikler arasinda

anlamli bir fark bulunmamuistir.

Henzi ve arkadaslarinin (2005) yaptigi c¢alismada Kuzey Amerika’da farkli
algilarin1 ve egitici-o6grenci iliskilerini incelenmistir. Bu ¢alismada tip 68rencileri icin
gelistirilen Medical Student Learning Enviroment Survey (MSLES) o6lcegini dis
hekimligi 6grencileri igin (Dental Student Learning Enviroment Survey-DSLES)
uyarlanmistir. Olgek 7 boyuttan (esneklik, dgrenci-dgrenci etkilesimleri, duygusal
iklim, destek, deneyim, organizasyon, meslege ilgi) olusmaktadir. Olcek 619 6grenciye
uygulanmigtir. Arastirmanin bulgularina gore; birinci ve Tlgilincii siniflar arasinda
“Meslege ilgi” ve “Deneyim” boyutlart her iki smif 6grencilerinde en yiiksek algiya
sahip iken, birinci smf &grencileri “Duygusal iklim”, {iglincli sinif &grencileri ise
“Fakiilte destegi” boyutlarinda en diisiik algiya sahip olduklar1 belirlenmistir.

Woloschuk ve arkadaglarinin (2004) yaptigi ¢alismada tip Ogrencilerinin egitimleri
stiresince yillar iginde hekimlik meslegine yonelik olan tutumlarinda meydana gelen

degisimler ve cinsiyetlerinin bu degisime ne yonde etki ettigi incelenmistir. Arastirma
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orneklemine 1999 yilinda tip egitimine baslamis olan 1. sinif 6grenciler alinmistir. Bu
ogrencilerin baglangig, bir y1l ve iki yil sonrasindaki tutumlart Attitudes Toward Social
Issues in Medicine ve Medical Skills isimli iki 6l¢ek ile degerlendirilmistir. Sonug
olarak, egitim hayat1 siiresince 6grencilerin sinifi biiylidiikge hekimlik meslegine
yonelik tutumlarinin olumsuzlagtigi saptanmistir. Kiz 6grencilerin tutumlarinin erkek

Ogrencilere gore daha olumlu oldugu bulunmustur.

Al Hazimi, El-Hiyani ve Roff (2004) tarafindan Suudi Arabistan Kral Abdiilaziz
Universitesi ve Iskogcya Dundee Universitesi’nde birlikte yaptiklar1 ¢alismada Dundee
Ready Education Environmen Measure (DREEM) 6l¢eginin Arapga’ya uyarlanmis ve
Kral Abdiilaziz Universitesi 2. simf dgrencilerine 6grenme iklimi algilarini belirlemek
amactyla uygulanmistir. Aragtirmanin bulgularina gore; ‘stresli 6grenciler icin iyi bir

destekleyici sistem vardir’ maddesi en diisiik ortalamay1 almgtir.

Seabrook (2004) tarafindan yapilan g¢alismada tip fakiiltesine yeni baslamis olan
ogrencilerin 6grenme iklimi algilarini incelemistir. Boylamsal tarama modelinde olan
bu calisma 1995-2000 yillar1 arasinda yapilmistir. Arastirmact veri toplama yontemi
olarak; gozlem, derinlemesine goriisme, odak grup goriismesi ve dokiiman analizi
yontemlerini kullanmigtir. Calismanin bulgularina gore; tip fakiiltesinin ilk siniflarinda
ogrenciler hastalara temas etmekten ve klinikte egitimden haz almaktadirlar. Ancak
klinik egitimin yetersiz oldugunu ve klinikte yeterince iyi bir egitim almadiklarini
disiinmektedirler. Kliniklerde egiticilerin derslere ge¢ geldigi hatta gelmedigini
belirtmislerdir ve klinik 06grenme ikliminin yeterince saglikli  olmadigim

vurgulamislardir.

Bassaw ve arkadaslarmin (2003) Trinidad Universitesi, Trinidad ve Tobago’da yaptig
calismada aragtirmacilar Dundee Ready Education Environment Measure (DREEM)
6l¢egini kullanarak Trinidad ve Tobago’da tip fakiiltesi son sinif 6grencileri ve tip
fakiiltesini bir yil dnce bitirmis olup, saglik bakanlhiginda calismakta olan hekimlerin
ogrenme iklimi algilarmi belirlemislerdir. Olgek ile dgrencilerin dgrenme, egitici,

akademik ozyeterlik, iklim, sosyal dzyeterlik algilar1 degerlendirilmistir. Ogrencilerin
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en diisiikk puan ortalamasi sosyal 6zyeterlik ve iklim boyutlart i¢in olurken en yiliksek

puan ortalamasi akademik 6zyeterlik boyutu i¢in oldugu saptanmustir.

Van Der Hem-Stookros ve arkadaslari (2001) tarafindan yapilan g¢alismada Vrije
Universitesi’nde yapilmistir. Arastirmada 4 yillik temel tip egitimini almis olan
ogrencilere klinik donemde aldiklar1 10 haftalik Genel Cerrahi staji sonrasinda bu
egitime iliskin 6grenme iklimi algilar1 belirlemek iizere 116 maddeden olusan bir 6lgek
uygulamiglardir. Arastirmanin bulgulari; 6grencilerin Genel Cerrahi stajina iliskin klinik

ogrenme iklimi algilarinin olumsuz oldugunu gostermektedir.

Roff ve arkadaslarinin (2001) Nijerya ve Nepal’de yaptiklari ¢alismada Nijerya ve
Nepal’deki tip fakiiltesi 6grencilerinin 6grenme iklimine iligkin algilar1 degerlendirilmis
ve her iki iilke 6grencileri arasinda karsilastirma yapilmistir. Nijerya’li 6grencilerin
toplam puani, Nepal’li 0grencilere gore daha diisiik saptanirken, Nijerya’daki kiz

ogrencilerin puani, Nijeryali erkek 6grencilerden daha diisiik bulunmustur.

Brian Mavis (2001) tarafindan yapilan g¢alismada ikinci siif tip O6grencilerinin
ozyeterlilik algilar1 ile Objektif Yapilandirilmis Klinik Sinav (Objective Structured
Clinical Examination- OSCE) performanslari arasindaki iliski belirlenmistir. Calismada
yontem olarak, Ogrencilere kisisel, fizik muayene ve problem ¢dzme becerilerini
degerlendirmek tlizere Objektif yapilandirilmis klinik sinav yapilmistir. Sinavindan 6nce
ogrencilere 0zyeterlik algilari, kaygi diizeyleri ve 6zdegerlendirmelerini belirlemek i¢in
bir anket uygulanmistir. Ankette 6grencilere sinava ne kadar hazir olduklar1 ve ne kadar
calistiklar1 sorulmus ayrica giicli ve zayif olduklar1 durumlari degerlendirmeleri
istenmistir. Ogrencilerin smav puanlar ile 6zyeterlik algilari, kaygi diizeyleri ve

0zdegerlendirmeleri arasinda iliskili oldugu bulunmustur.

Kaufmann ve arkadaglar1 (2001) tarafindan yapilan ¢alismada tip dgrencilerinin hasta-
hekim iletisimindeki tutumlar1 ve Ozyeterliklerinin belirlenmesi amaglanmistir.
Dalhousie Universitesi Tip Fakiiltesi’nde yapilan bu calismada 1., 2. ve 4. smf

ogrencilere hasta-hekim iletisimindeki tutumlarini ve Ozyeterliklerini degerlendirmek
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icin bir O6l¢ek uygulanmistir. Sonu¢ olarak, 4. siif Ogrencilerinin hasta-hekim
iletisiminin 6nemine verdikleri degerin diger sinif 6grencilere gore daha diisiik oldugu
saptanmustir. 2. smif O6grencilerin 6zyeterlik algilart diger smif 6grencilerine gore
diisiiktiir. Ogrencilerin tutum ve Ozyeterlikleri 6grenim gordiikleri smifa gore

farklilagmaktadir.

Pololi ve Price (2000) tarafindan yapilan tarama modelinde olan c¢alismada
arastirmacilar tip 6grencilerinin 6grenme ortamini degerlendirmek amaciyla 31 sorudan
olusan bir Ol¢ek gelistirmislerdir. Bu olgekle, 6grencilerin 6grenme ortamlarini nasil
algiladiklarin1  belirlemislerdir. Olgegin alt boyutlar;; dgrenci merkezli 6grenme,
Amerika’nin dort farkl tip fakiiltesinde 6grenim goren 619 6grenciye uygulanmistir.
Arastirmanin bulgulari; 6grenme ortaminin dgrenci-egitici iliskisi, doktor-hasta iligkisi
ve Ozyeterlik olmak iizere ii¢ boyutta 6ne ¢iktigin1 gostermekte ve Ogrencilerin sinifi
artik¢a bu ii¢c boyutta da algilar1 olumsuzlagsmaktadir. Bagka bir ifadeyle, 6grenciler iist
sinifa devam ettikce Ogrenci-egitici iliskisi ve dzyeterlik algilar1 azalmakta ve doktor

hasta iligkisine daha az deger vermektedirler.

Laschinger ve Tresolini (1999) tarafindan yapilan ¢alismada hemsirelik ve tip
ogrencilerinin hastalara verdikleri danigmanlik hizmetine iliskin 6zyeterlik algilarini
arastirtlmistir. Arastirmacilar c¢alismanin temelinde Bandura’nin 6zyeterlik teorisi
yaklasimini benimsemislerdir. Arastirmada 3. smif 41 hemsirelik 6grencisi ve 4. simif
60 tip fakiiltesi 6grencisinin hem damismanlik becerileri hem de bilgilerine iliskin
ozyeterlik algilar1 karsilagtirllmigtir. Hemsirelik 6grencilerinin hem danigmanlik hemde

bilgi 6zyeterlik puanlar: tip 6grencilerine gore daha yiiksek bulunmustur.

Johnson ve Scott’in (1998) Washington Universitesi Tip Fakiiltesi’nde yapmis olduklar
caligmada tip 6grencilerinin egitimlerinin erken donemlerinde klinik egitim ortamina
baslamalarinin tip egitimine karsi tutumlarii nasil etkiledigini incelemislerdir. Birinci
smifin ikinci yarisinda 93 tip fakiiltesi ogrencisine 11 maddesi tip egitimine karsi

tutumlarin1 degerlendiren, 4 maddenin ise Klinik deneyimlerini degerlendirdigi 15
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maddeden olusan bir 6l¢gek uygulanmistir. Arastirmanin bulgularina gore klinik ortamda
calisma firsat1 bulan 6grencilerin tip egitimine iliskin tutumlarinin daha olumlu oldugu
saptanmustir. Ancak yine de 6grencilerin fakiilteye basladiklar1 doneme gore ilerleyen

siiflarda tip egitimine karsi daha fazla sinizm gelistirdikleri bulunmustur.

Crandall ve arkadaslarinin (1997) yaptig1 ¢calismada sosyal gilivencesi olmayan hastalara
karst Ogrencilerin tutumlarinin ne oldugu ve zaman icinde nasil degistigi ayrica
cinsiyetin bu duruma olan etkisi incelenmistir. Boylamsal tarama modelinde olan bu
arastirmada Ogrencilere 1., 2. ve 3. sinifin basinda ve 4. sinifin sonunda 57 maddeden
olusan The Medical Students Attitudes Toward the Underserved (MSATU) adli 6lgek
uygulanmistir. Bu Olcekte sosyal giivencesi olmayan hastalar i¢in devletin destegi,
toplumun destegi, doktorlarin destegi, 6grencilerin destegi, ¢ocuklara as1 programi ve
organ nakli gibi pahali yontemlere karsi 6grencilerin tutumlari degerlendirilmistir.
Arastirmanin sonuglari 6grencilerin tiim alt basliklarda siniflar1 biiyiidiik¢e tutumlarinin

olumsuzlastigi, kadinlarda bu olumsuzlugun erkeklere gére daha az diizeyde oldugu

saptanmistir.

Robins ve arkadaslar1 (1996) tarafindan yapilan ¢alismada Michigan Tip Fakiiltesi’nde
okuyan 1. sinif 6grencilerine 6grenme iklimine iligkin algilarini belirlemek amaciyla bir
6l¢ek uygulanmistir. Arastirmanin bulgularina gore, biitiin 6grenciler iyi bir miifredatin
yanisira Ogrenci-egitici arasinda karsilikli glivene ve egiticinin destegine dayali

iligkilerin 6grencilerin 6grenmesini olumlu yonde etkiledigini belirtmislerdir.

Mc Gaghie ve arkadaslarinin (1996) Northwestern Universitesi’nde yaptigi calismada
tip fakiiltesi 6grencilerinin klinik degerlendirmeye kars1 tutumlarinin 6lgmek amaciyla
bir ol¢ek gelistirilmistir. Bu calismada Olge8in psikometrik ozellikleri aktarilmistir.
Olgek gelistirme calismasinda dért farkli tip fakiiltesinde klinikte egitim alan 217
ogrenciden veri toplanmistir. Ayrica cinsiyet, yas, gorev siiresi, akademik pozisyon ve
akademik boliimiin algilara ne yonlii etkisi oldugu degerlendirilmistir. Sonug olarak, 30
maddeden olusan gecerli ve giivenilir bir 6lgme araci gelistirilmistir. Bununla birlikte,

ogrencilerin bagimsiz degiskenleri ile tutumlar1 degerlendirildiginde; klinikte egitim
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alinan anabilim dalina gore 6grencilerin tutumlarinda anlamli bir farklilasma oldugu
bulunmustur. Aile Hekimligi Anabilim Dali’ndaki 6grencilerin, i¢ Hastaliklar1, Cocuk
Saglhigi ve Hastaliklari, Kadin Hastaliklar1 ve Dogum, Genel Cerrahi Anabilim

Dallari’nda egitim alan 6grencilerden daha olumlu tutum sergiledikleri saptanmustir.
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BOLUM 111

YONTEM

Bu boliimde arastirmanin modeli, evreni, orneklemi, arastirma igin gelistirilen 6lgme
aract ve toplanan verilerin degerlendirilmesinde kullanilan istatistiksel teknikler

hakkinda bilgiler bulunmaktadir.

3. 1. Arastirma Modeli

Bu arasgtirma; tipta klinik donemde bulunan G&grencilerden toplanan verilerle
Ogrencilerin akademik oOzyeterlik algilari, hekimlik meslegine yonelik tutumlar ve
akademik basarilar1 arasindaki iliskiyi agiklamaya yonelik bir model ortaya koyarak
modelde yer alan degiskenler arasindaki iliskiyi test etmeye yonelik tasarlanmis iliskisel

tarama modelinde bir arastirmadir.

Iliskisel tarama modeli arastirmalari, iki veya daha fazla degisken arasinda birlikte
degisim varligin1 ve / veya derecesini belirlemeyi amaclayan arastirma modelleridir. Bu
tip arastirmalarda veri toplama siirecinde denekler {iizerinde hi¢bir miidahalede
bulunulmamaktadir. iliskisel arastirmalar ayn1 zamanda betimleyici arastirmalarin bir
tiiriidiir, clinkii degiskenler arasindaki iliskiler var oldugu bi¢cimde tanimlanmaktadir
(Karasar, 1998: 81; Fraenkel ve Wallen, 2003: 397). lliskisel arastirmalarin dis
gecerliginin, dolayisiyla genellenebilirliginin yiiksek oldugu bilinmektedir. Bunun
nedeni ise aragtirmanin katilimcilarinin dogrudan arastirilacak evrenden se¢ilmesidir ve
gercek yasam ortamindaki degiskenleri, arastirma disinda tutmamasidir (Heppner,
Kivlighan ve Wampold, 1999). Betimsel arastirmalarin dis gegerliginin yiiksek olmasini
saglamanin en Onemli kosulu ise veri toplama yonteminin katilimcilarin normalde

gosterecekleri davraniglar degistirmemesidir (Fraenkel ve Wallen, 2003: 411).
3. 2. Evren ve Orneklem

Arastirmanin evrenini Ege Universitesi Tip Fakiiltesi’nde klinik egitim déneminde

bulunan 4., 5. ve 6. smf (319; 258; 265) toplamda sayilar1 842 olan Ogrenciler
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olusturmaktadir. Arastirmada orneklem segiminde “amagsal ornekleme” (purposive
sampling) yontemi kullanilmistir. Amagsal 6rnekleme, ¢alismanin amacina bagli olarak
bilgi agisindan zengin durumlarin segilerek derinlemesine arastirma yapilmasina olanak
tanir (DePoy ve Gitlin, 2004: 153; Biiyiikoztirk ve ark., 2008: 78). Ornekleme,
ogrencilerin ii¢ hafta ve tizeri klinikte egitim aldiklar1 anabilim dallar1 se¢ilmis ve bu
kliniklerde bulunan dgrencilerden veri toplanmistir. Ogrencilerin ii¢ hafta ve iizeri
siirede klinikte egitim aldiklar1 anabilim dallarinin (stajlarin) 6rnekleme alinmasinin
nedeni; Ogrenme iklimi olgusunun ancak belli bir zaman dilimi igerisinde

kavranabileceginden dolayidir.

Tablo 3.1°de 6grencilerin 4., 5. ve 6. smifta aldiklar1 klinikte egitimler, egitim siireleri

ve ornekleme alinma durumlari verilmektedir.
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Tablo 3.1. Ogrencilerin 4., 5. ve 6. Sinifta Klinikte Egitim Aldiklar1 Anabilim Dallar,

Egitim Siireleri ve Ornekleme Alinma Durumlari

Siif Anabilim Dah Egitim Siiresi Ornekleme Ahnma
(Stajlar) (Hafta) Durumu

Gogiis Hastaliklar 3 *
Genel Cerrahi 4
Cocuk Saglig1 ve Hastaliklari 6
4  Kadin Hastaliklar1 ve Dogum 6
I¢ Hastaliklar1
Ortopedi ve Travmatoloji
Radyodiagnostik
Niikleer Tip

>(.

*

-
N
*

Kardiyoloji
Enfeksiyon Hastaliklar1
Dermatoloji
Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1
Cocuk Cerrahisi
Kulak Burun ve Bogaz Hastaliklari
Anestezi ve Reanimasyon
5  Noroloji
Psikiyatri
Kalp Damar Cerrabhisi
Adli Tip
Norosirurji
Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon
Goz Hastaliklar
Uroloji
Plastik ve Rekonstruktif Cerrahi

I T T T TR T

Genel Cerrahi
Acil Tip
Kadin Hastaliklar1 ve Dogum
I¢ Hastaliklar1

6  Cocuk Sagligi ve Hastaliklar
Adli Tip
Gogiis Hastaliklar
Kardiyoloji
Se¢meli

* ok k%

A DD DNDNOOOOO D BPNNMNDNDNENPEPEOWWWWWWWWEDNDDN

Bu staj 6grencilerin talebine gore
acildigindan 6rnekleme dahil
edilmemistir.

Kirsal Hekimlik 8 Bu stajda klinikte egitim
verilmediginden 6rnekleme dahil
edilmemistir.

*QOrnekleme alman anabilim dallart
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Tablo 3.2°de arastirma kapsamina alinan anabilim dallar1 ve 6rneklemi olusturan

Ogrenci sayilari verilmektedir.

Tablo 3.2. Anabilim Dallarina Gore Evren ve Orneklem igin Ogrenci Sayilari ile

Ormeklem Evren Yiizdeleri

Simif Anabilim Dah Evren (N) Orneklem (n) Ornekleme
(Stajlar) Klinikte egitimalan  Veri toplanan Oranm

Ogrenci say1s1 Ogrenci sayisi (nx100/N)
Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 56 49 % 87,5

I¢ Hastaliklar 103 94 % 91,3
4 Genel Cerrahi 56 49 % 87,5
Goglis Hastaliklar 54 51 % 94,4
Kadin Hastaliklar1 ve Dogum 50 48 % 96
Toplam 319 291 % 91,2
Anestezi ve Reanimasyon 15 15 % 100
Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar 34 30 % 8,2
Dermatoloji 14 14 % 100
Kardiyoloji 50 44 % 88
5  Psikiyatri 38 31 % 81,6
Enfeksiyon Hastaliklari 20 18 % 90
Kulak-Burun ve Bogaz 16 15 % 93,8
Noroloji 41 38 % 92,7
Cocuk Cerrahisi 30 29 % 96,7
Toplam 258 234 % 90,7
Acil Tip 57 52 % 91,2
Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar 55 40 % 72,7
6 I¢ Hastaliklar 47 44 9 93,6
Genel Cerrahi 60 49 % 81,7
Kadin Hastaliklar1 ve Dogum 46 38 % 82,6
Toplam 265 223 % 84,2
TOPLAM 842 748 % 88,8
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Tablo 3.2 incelendiginde; 4. sinif 319 6grenciden 291’1 (%91,2), 5. sinif 258 dgrenciden
23471 (%90,7), 6. siif 265 6grenciden 223’iiniin (%84,2) yani evreni temsil eden 842

ogrenciden 748 dgrencinin (%88,8) drnekleme alindigi goriilmektedir.

Tablo 3.3’de aragtirma kapsaminda olan dgrencilerin cinsiyetlerine gore dagilimlari

verilmektedir.

Tablo 3.3. Ogrencilerin Cinsiyetlerine Gére Dagilimi

Simif Cinsiyet
Kadin Erkek Toplam
Say1 % Say1 % Say1 %
4 115 39,5 176 60,5 291 39,0
5 102 43,6 132 56,4 234 31,2
6 99 44,4 124 55,6 223 29,8
Toplam 316 42,2 432 57,8 748 100

Ogrencilerin cinsiyetlerine goére dagilimima bakildiginda; 4. sinif dgrencilerinin 115’inin
(%39,5) kadin 176’s1n1n (%60,5) erkek oldugu, 5. sinif 6grencilerinin 102’sinin (%43,6)
kadin 132’sinin (%56,4) erkek oldugu, 6. simif 6grencilerinin ise 99’unun (%44,4) kadin
124’{iniin (%55,6) erkek oldugu goriilmektedir. Ogrencilerin 316’s1 (%42,2) kadin
432’s1 (%57,8) erkektir.

Ogrencilerin yas ortalamasi; 4.smf igin 21,73+1,15, 5. simif icin 22,65+0,98, 6. sif
igin ise 23,63+1,05°dir. Orneklemde yer alan tiim &grencilerin yas ortalamasi

22,58+1,32 dir.

3. 3. Veri Toplama Araclar
Aragtirmada veriler ii¢ farkli 6lgme araci ile toplanmistir. Bu Olgme araglarindan
birincisi “Akademik Ozyeterlik Olgegi”dir. Jerusalem ve Schwarzer (1981) tarafindan

gelistirilen ve tek boyut iceren orijinal Slgegin, Yilmaz, Giircay ve Ekici (2007)
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tarafindan Almanca’dan Tiirk¢e’ye uyarlama c¢aligmasi yapilmistir. Jerusalem ve
Schwarzer (1981) tarafindan gelistirilen orijinal 6l¢ek akademik 6zyeterlik i¢in anlamli
bir yap1 gdsteren yedi maddeden olusmaktadir. Olgekte yer alan maddeler 4’lii 6lgek
(bana hi¢ uymuyor: 1, bana ¢ok az uyuyor: 2, bana uyuyor: 3, bana tamamen uyuyor: 4)
formundadir. Orijinal dlgek 68 tip fakiiltesi 6grencisine uygulanarak gelistirilmistir.
Tiirkge’ye cevrilen Olgek, 672 iiniversite Ogrencisine uygulanmis, gecerlik ve
giivenirligi belirlenmistir. Analiz sonuglarina gore, orijinal dlgekte 7 olan madde sayisi,
Tirkce olcekte de korunmustur (bkz. Ek 2). Faktor analizi sonuglarina gore, Tiirkce
Olcegin de orijinal Slgek gibi tek boyutlu oldugu tespit edilmistir. Orijinal 6l¢egin
Cronbach Alfa giivenirlik degeri .87 olarak belirtilmistir. Tiirk¢e 6l¢egin Cronbach Alfa

giivenirlik degeri ise .79 olarak bulunmustur.

Aragtirmada kullanilan diger 6lgme araci, Bat1 ve Biimen (2006) tarafindan gelistirilen
“Hekimlik Meslegine Yo6nelik Tutum Olgegi”dir. Olgek, 12’si olumlu ve 12’si olumsuz
olan toplam 24 maddeden olusmaktadir ve 5°li Likert 6l¢egi (hi¢ katilmiyorum: 1,
katilmiyorum: 2, kararsizim: 3, katiliyorum: 4, tamamen katiliyorum: 5) seklinde
puanlanmaktadir (bkz. Ek 3). Olgegin faktor analizinde; Isteklilik, Yardimer Olma ve
Meslege Adanmislik olmak iizere ii¢ alt boyut tanimlanmaktadir. Olgegin Cronbach alfa

giivenirlik katsayis1 .95 olarak hesaplanmustir.

Aragtirmada kullanilan son 6lgme araci ise arastirmaci tarafindan gelistirilen “Klinik
Ogrenme Iklimi” adi verilen &lgektir. Bu dlgek, 36 maddeden olusan ve 5°1i Likert
6l¢egiyle (hi¢ katilmiyorum: 1, katilmiyorum: 2, kararsizim: 3, katiliyorum: 4, tamamen
katiliyorum: 5) puanlanan bir dlcektir (bkz. Ek 4). Olgegin faktor analizinde ii¢ boyut
tanimlanmaktadir. Bu boyutlar; Klinik Ortam, Duygusal iklim ve Motivasyon’dur.
Klinik ortam boyutu; O0gretim {iyeleri, uzman ve asistanlari, 6gretme ve Ogrenme
stirecini, stnama durumlarini, egitsel kaynaklar1 igermektedir. Duygusal iklim boyutu;

saglik ve stresi 0gelerini kapsamaktadir.
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Arastirmada klinik egitim doneminde bulunan &grencilerden klinik 6grenme iklimi
algilarin1 6lgmek amaciyla gelistirilen dlcegin, 6lgek gelistirme siirecinde izlenilen yol

ve 6lgme aracinin gegerlik ve gilivenirlik ¢alismasi asagida agiklanmistir.

3. 3. 1. Olgegin Gecerligi

Klinik egitim doneminde bulunan 6grencilerden klinik 6grenme iklimi 6lgeginin,
gelistirildigi amaca hizmet derecesini; yani, 0lgegin Ol¢lilmek istenen Ozellige uygun
olup olmadigini, 6l¢iimiin kurallara uygun olarak dogru yapilip yapilmadigini ve 6l¢tiim
verilerinin gergekten Olglilmek istenen oOzelligi yansitip yansitmadiginit belirlemek
amaciyla gecerligi incelenmistir (Akgiil, 1997: 440-446; Sencan, 2005: 499-599).

Bunun i¢in asagida belirtilen gegerlik 6l¢ctim yontemlerine bagvurulmustur.

Klinik 6grenme iklimi 6l¢eginde bulunan maddelerin dl¢tilmek istenen alani temsil edip
etmedigini belirlemek amaciyla kapsam gecerligi degerlendirilmistir. Olcegin, kapsam
gecerlik ¢oziimlemesi igin, uzman goriislerine dayali nitel ¢aligmalari, istatistiksel nicel
calismalara doniistiiren bir siire¢ kullanilmistir (Yildirim ve Simsek, 2006: 99). Bunun
icin 39 maddeden olusan aday Olgegin kapsam gegerlik oranlari ve indeksleri

hesaplanmistir. Asagida bu siire¢ ayrintili bir bi¢imde aktarilmistir.

Olgegin kapsam gecerlik oranlarini belirlemede ‘Lawshe teknigi’ kullanilmistir. Lawshe
teknigine gore kapsam gecerlik oran ve indekslerini belirlemek i¢in aday 6lgek formu
hazirlanmistir (Lawshe, 1975: 563-575; Sencan, 2005: 499-599; Yurdugiil, 2005: 1;
Yurdugiil ve Agkar, 2008: 288-309).

Aday Olgek formunun hazirlanabilmesi i¢in Oncelikle bir ‘madde havuzu’
olusturulmustur. Madde havuzunda, Danai Wangsaturaka ve Sean Mc Aleer (2008)
tarafindan gelistirilen “Cinical Learning Climate” adi verilen 6lgege ve literatiire
dayanilarak arastirmaci tarafindan 39 madde yazilmistir. Bu maddelerden 35’1 olumlu,

4’1 olumsuzdur.
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Hazirlanan bu 6lgekle uzman goriisiine bagvurulmustur. Goriisiine bagvurulan uzmanlar,
Egitim Yonetimi alanindan olup 6grenme iklimi konusunda calismalari olan ayrica Tip
Egitimi Anabilim Dali’ndan klinikte egitim ile ilgilenen toplam 7 6gretim iiyesinden

olusmaktadir.

Uzman goriislerinin elde edilmesinde ‘Uzman Degerlendirme Formu’ kullanilmistir. Bu
form, uzmanlara elden veya elektronik posta araciligiyla ulastirilmistir. Uzman

degerlendirme formu araciliiyla, uzmanlardan, her bir aday 6l¢ek maddesini,

e Olgiilecek dzelligi temsil edebiliyor mu?
e Hedef kitle tarafindan kolayca anlasilabilir mi?
e Yeteri kadar acik ifade edilmis mi?

e Onceden belirlenmis boyutlarda yer alabilir mi?

kriterleri dogrultusunda degerlendirmeleri istenmistir. Bu dogrultuda uzmanlar 6lgekte
yer alan her bir maddeyi, “Uygun” veya “Uygun Degil” bi¢iminde degerlendirmislerdir.
Ayrica uzmanlar uygun bulmadiklar: ifadeler i¢in 6nerilerini belirtmislerdir. Yurdugiil’e
(2005: 2) gore, Lawshe tekniginde en az 5 en fazla ise 40 uzman goriisiine ihtiyag
oldugu belirtilmektedir. Bu bilgiye gore, istatistiksel olarak yeterli uzman sayisina

ulasildigint sdylemek miimkiindiir.

Uzman goriisleri, her bir maddenin olas1 seceneklerine ka¢ uzman tarafindan onay
verildigini toplamsal olarak belirtmek icin, maddeler tek bir formda birlestirilmistir. Bu
formdan toplanan verilerle her bir madde icin Kapsam Gegerlik Orant (KGO)
hesaplanmistir. Kapsam gecerlik oranlar1 belirlemek i¢in Oncelikle aday Olgek
formundaki her bir madde ic¢in “gerekli”, “yararli, ancak yetersiz” ve “gereksiz”
goriislerini belirten uzman sayilari hesaplanmigtir. Daha sonra her bir madde i¢in o
maddeye iligkin gerekli goriisiinii belirten uzman sayisi, maddeye iliskin goriis belirten
toplam uzman sayisinin yarisina bdliinmiistiir. Her bir madde i¢in bu oranin 1 eksigi

alinarak maddelere iliskin “Kapsam Gegerlik Oran1” belirlenmistir.
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Kapsam gecerlik orani asagida verilen Esitlik 1 ile hesaplanmistir.

N
KGO=—"-1
N
V)
N, :Uygun diyen uzmanlarinsayisi @

N : Toplam uzman sayisi

Kapsam gecerlik oran1 (KGO), maddenin istatistiksel olarak anlamli olup olmadigin
test etmek icin gelistirilen bir Olgiittiir. Bu 0Olgiit standart normal dagilim ilkelerinden
yararlanilarak elde edilmektedir (Yurdugiil, 2005: 1; Yurdugiil ve Askar, 2008: 288-
309). Ancak, Veneziano ve Hooper (1997) hesaplama kolayligi acisindan, a=0.05
anlamlilik diizeyinde minimum Kapsam Gegerlik Oran1 degerlerini tabloya
doniistiirmiislerdir. Bu tabloya gore, uzman sayisina gore minimum degerler, ayni
zamanda maddenin istatistiksel anlamliligin1 vermektedir (Yurdugiil, 2005: 1; Yurdugiil

ve Askar, 2008: 288-309).

Tablo 3.4. Lawshe Minimum Kapsam Gegerlik Orani

Uzman Sayis1  Minimum KGO Degeri

5 0,99
6 0,99
7 0,99
8 0,78
9 0,75
10 0,62
11 0,59
12 0,56
13 0,54
14 0,51
15 0,49
20 0,42
25 0,37
30 0,33
35 0,31
40 ve tizeri 0,29

(Venezio ve Hooper, 1997)

Tablo 3.4’¢ gore, Klinik 6grenme iklimi 6lgegi i¢in, uzman sayist 7 dogrultusunda,

a=0.05 anlamlilik diizeyinde minimum KGO = 0,99 olarak belirlenmistir.
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Aday odlgek formunda KGO = 0,99’dan kiiciik olan herhangi bir madde olmadigindan
aday ol¢ek formundan uzman goriislerine dayali olarak hi¢bir madde kapsam disina

¢ikarilmamistir (\Veneziano ve Hooper, 1997).

Olgegin 39 maddeden olusan ilk sekli icin,

KGI > KGO veya KGI / KGO > 01

sagladigindan kapsam gecerligi istatistiksel olarak anlamli bulunmaktadir (Yurdugiil,

2005: 1).

Yiizey gecerligi, bir dlgegin, arastirilan yapiy1 6l¢iip 6lgmedigini incelemek icin yapilir
(Tavsancil, 2006: 16-156). Mantiksal gecerlik olarak da isimlendirilen yiizey gegerligi,

ilk agsamada arastirmacinin kendisi tarafindan yapilir (Sencan, 2005: 502).

Klinik 6grenme iklimi 6lgeginin yiizey gecerligi i¢in, ilk Once tiim madde ifadeleri,
uzmanlardan gelen Oneriler de dikkate alinarak, arastirmaci tarafindan anlasilirlilik ve
ifade yoniinden genel olarak degerlendirilip, ilgili diizenlemeler yapilmustir. ikinci
olarak, aragtirma evreni diginda yer alan 10 klinik donem tip 6grencisi tarafindan, dlgek
maddeleri “diizgiinliik ve anlamlilik, okunurluluk, kavramlarin anlasilirliligi, climlelerin
uzunlugu, anlam acikli§1 ve netligi” yoniinden degerlendirilmistir. Ayrica hazirlanan
denemelik 6lgek, bigim ve anlam bakimindan bir 6l¢gme—degerlendirme ve Tiirkge dil

uzmani tarafindan incelenmistir.

Denemelik 6lgek formunun basina 6lgegin amacini ve igsaretleme bicimini agiklayan bir
yonerge eklenmistir. Olgekleme; Hi¢ Katilmiyorum: 1, Katilmryorum: 2, Kararsizim: 3,
Katiliyorum: 4, Tamamen Katiliyorum: 5 olarak derecelendirilmistir. Puanlama da bu
Olceklemeye gore yapilmistir. Olumsuz maddeler ic¢in puanlama, likert puan
karsiliklariin ayna goriintiileri (5 i¢in 1, 4 i¢in 2, 3 i¢in 3, 2 i¢in 4 ve 1 i¢in 5) esas
almmistir. Hazirlanan ve gozden gegirilen 39 maddelik 6lcek ile Ege Universitesi Tip

Fakiiltesi Dekanlifi’'na arastirma izni icin basvurulmustur. Olgek, dekanlik izin
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yazisiyla birlikte aragtirmaci tarafindan 6rnekleme dahil olan anabilim dallarinda klinik
donemde egitim alan dgrencilere dagitilmistir. Ogrencilere Slgegi nasil dolduracaklari
konusunda agiklamalar yapilmistir. Ayrica Ogrencilerden, Ol¢egin basina akademik
basar1 puanlar1 ile doldurduklar1 olgekleri eslestirebilmek i¢in 6grenci numaralarini
yazmalar1 istenmistir. Arastirmada veriler Temmuz 2009 — Ocak 2010 tarihleri arasinda

toplanmustir.

Olgegin yap1 gecerligi icin 748 dgrenciden toplanan verilerle A¢imlayici Faktor Analizi
(AFA) yapilmistir. Verilerin faktor analizi i¢in uygun olup olmadigini degerlendirmek
amaciyla iki 6l¢iit kullanilmistir. Bunlardan ilki Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) 6rneklem
yeterligi olciitiidiir. KMO 0l¢iitli, gdzlenen korelasyon katsayilari biiytikliigi ile kismi
korelasyon katsayilarmin biiytikliigiinii karsilagtiran bir indekstir. KMO oranin .50’nin
tizerinde olmas1 gerekir. Oran ne kadar yiiksek olursa veri seti faktor analizi yapmak
icin o kadar iyidir denilebilir (Kalayci, 2006: 322). KMO degerleri ve yorumlar: Tablo

3.5’te verilmistir.

Tablo 3.5. Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) Test Sonuglarinin Yorumu

KMO Degeri Yorum
KMO < .50 olmas1 Yetersiz
KMO = .50 - .60 arasinda olmas1  Zayif
KMO = .60 - .70 arasinda olmas1 Kotii
KMO =.70 - .80 arasinda olmast Orta
KMO = .80 - .90 arasinda olmas1 Iyi
KMO > .90 olmast Miikemmel

(Sharma, 1996: 116)

Bartlett testi (Bartlett test of Sphericity) ise korelasyon matrisinde degiskenlerin en
azindan bir kismi arasinda yiiksek oranli korelasyonlar oldugu olasiligini test eder.
Analize devam edebilmesi i¢in ‘Korelasyon matrisi birim matristir’ sifir hipotezinin

reddedilmesi gerekir. Eger sifir hipotezi reddedilirse, degiskenler arasinda yliksek
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korelasyonlar oldugunu, baska bir deyisle veri setinin faktér analizi ig¢in uygun

oldugunu gosterir (Kalayci, 2006: 322).

Olgegin, KMO degeri .92 ve Bartlett testi sonucu ( °:11891,24; Sd: 630; p<0.001)

olarak hesaplanmistir. Olgegin KMO degerinin .90’dan biiyiik olmasi1 ve Bartlett
testinin anlamli olmast toplanan verilerin AFA yapilmasina uygun oldugunu

gostermektedir.

AFA’da orneklem genisligi konusunda farkli yaklasimlar bulunmaktadir. Bu
yaklagimlar genel olarak; madde sayis1 gozlem sayisi orani, mutlak gozlem sayisi olarak
sayilabilir. Madde sayis1 gozlem sayisi oranin igin; Cattell gézlem sayisinin madde
sayisinin 3 — 6 kat1 arasinda olmasini 6nerirken, Gorsuch madde sayisinin 5 katini (Akt.
Mac Callum, Widaman, Zhang ve Hong, 1999), Nunnaly (1978) ise, madde sayisinin 10
katin1 6nermektedir. Diger yandan AFA icin Orneklem genisliginde mutlak gozlem
sayisini Onerenlerden Guadagnoli ve Wayne (1988), tek boyutlu yapilar igin 100-200
orneklemin yeterli oldugunu belirmektedir. Ayrica Mac Callum (1999), farkli kosullar
altinda faktor analizi i¢in kullanilacak Orneklem biiyiikliiklerinin de farklilasacagini
vurgulamaktadir. Bu nedenle, Mac Callum ve digerleri (1999) ortaklik degerlerinin tiim
maddedeler icin biliyilk olmasi durumunda (.60 ve istii) 100 ve daha kiiciik bir
orneklemle, 6rnekleme hatasinin kiigiilecegini ve de iyi bir faktdr ¢oziimlemesi elde
edilebilecegini vurgulamaktadir.  Gelistirilen 06lgegin, 748 kisilik Orneklemi,
Nunnaly’nin (1978) 6nerdigi madde sayisinin 10 kat1 goézlem sayisina gore (Slgegin

madde sayis1 39) yeterlidir.

Olgegin boyut sayisina karar vermek amaciyla AFA ile birlikte orijinal bir dlgek
gelistirme c¢aligmasi oldugundan “Principal Axis Factoring” yontemi kullanilmistir. Bu
yontem, agiklanan varyans degerini diisiirmekte fakat oOrtiik degiskenleri ortaya
cikarmada daha etkili olmaktadir. Bu nedenle analiz yapilirken Principal Axis Factoring

yontemi se¢ilmistir (Henson ve Roberts, 2006; Steger, 2006).
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Olgegin AFA ile elde edilen dzdeger (eigenvalue), varyans aciklama orani ve dzdeger
egim grafigi (scree plot) birlikte incelenmistir. Tablo 3.6’da 6zdeger ve varyans

aciklama oranlari verilmistir. Ayrica Sekil 3.1°de 6zdeger egim grafigi goriilmektedir.

Tablo 3.6. Olgegin AFA ile Elde Edilen Ozdeger ve Varyans Agiklama Oranlart

Faktor Ozdeger Agiklanan Varyans %  Toplanh Varyans %

1 10,20 28,34 28,34
2 3,46 9,60 37,94
3 2,37 6,59 44,53

Not: Varyans agiklama oranlar1 %5’ten biiyiik ve boyut sayisina karar vermek igin
yeterli olan {i¢ faktor verilmistir.

Olgekte dzdegeri birden biiyiik olan anlamli 8 faktdr elde edilmistir. Bu faktdrlerden
birincisinin 6zdegeri 10,20, ikincisinin 3,46 ve l¢iincilisiiniin 2,37°dir. Birinci 6zdegerle
liclincli 6zdeger arasindaki fark dort katindan biiyiikk oldugundan 6lgegin iic boyutlu
oldugu diisiiniilebilir. Ayrica birinci faktoriin varyans agiklama orani % 28.34’diir. Yine
Sekil 3.1 incelendiginde, birinci 6zdegerden ikinci 6zdegere grafigin keskin bir diisiis
gosterdigi, liclincii 6zdegerden itibaren yataylastig1 goriilmektedir. Bu bulgular dlgegin,
tic boyutlu olabilecegini destekler niteliktedir.

Scree Plot
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10 Ir
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1 . %‘9’3‘9&9 _
e n =)
1 S =l 13 17 21 25 29 33
3 7 1 1S 19 23 27 31 35

Faktor Numarasi

Sekil 3.1. Ozdeger Egim Grafigi
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Olgegin AFA ile elde edilen madde faktor yiikleri Tablo 3.7°de verilmistir.

Tablo 3.7. Olgegin AFA ile elde edilen Madde Faktor Yiikleri

Faktor Yiikleri (A,)
Madde No 1 2 3

8 125

24 .705

26 .680

35 .668

23 .660

1 .658

10 .624

30 .624

34 .607

16 .606

17 .596

2 .593

7 .587

15 .549

9 520

27 518

37 515

12 481

31 474

18 467

25 456

38 438

36 436

28 .802

29 .800

22 .799

5 155

21 147

32 .706

4 .632

14 597

13 7133
20 126
3 551
6 515
33 480
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Tablo 3.7 incelendiginde; maddelerin faktor yiiklerinin .436 ile .802 arasinda degistigi
goriilmektedir. Nunnally (1978) madde faktor yiikleri i¢in .40’m uygun bir Olgiit
oldugunu belirtmektedir. Comrey (1973) ise madde faktor yiiklerinin .30’a kadar kabul
edilebilecegini vurgulamaktadirlar. Calismada madde faktor yiikleri i¢in kesme degeri
.40 olarak kabul edilmistir. Olgegin (Tablo 3.7) madde faktor yiikleri incelendiginde, 36
maddenin madde faktor yiiklerinin .40’dan biyiikk oldugu goriilmektedir. Bununla
birlikte 6lgekte, herhangi bir faktoriin altinda yer almayan 3 madde (sirasiyla; 11. Klinik
dersanesinin fiziksel oOzellikleri yeterlidir, 19. Bu stajda 6grenmem ig¢in yeterli
cesitlilikte olgu vardir ve 39. Staj grubundaki Ogrenciler arasinda rekabet vardir)
Olcekten cikarilmigtir. Yine Tablo 3.7 incelendiginde, 6l¢ekteki maddelerin ti¢ faktor
altinda toplandig1 goriilmektedir. Bu ii¢ faktorden ilki olan ve 23 maddeden olusan
birinci faktor ‘Klinik ortam’ olarak isimlendirilmistir. Ikinci faktér 8 maddeden
olusmaktadir ve ‘Duygusal iklim’ olarak isimlendirilmistir. Uciincii faktdr ise 5

maddeden olusmaktadir ve ‘Motivasyon’ olarak isimlendirilmistir.

3. 3. 2. Giivenirlik (Cronbach Alfa)

Olgegin, giivenirligi icin i¢ tutarlilik anlamimda Cronbach Alfa katsayis1 hesaplanmustir.
I¢ tutarlilik giivenirliginde, tek bir 6l¢iim aract kullamilarak ve tek bir uygulamada
Ol¢lim yapilarak maddelerin belirli bir kavramsal yapiyr tutarli bir sekilde o6l¢iip
Olgmedigi arastirilir. Maddeler arasindaki i¢ tutarliligi yiiksek olan araglarin giivenilir
oldugu kabul edilir (Sencan, 2005: 499-599). Olgegin i¢ tutarhilik giivenirligini
saptamak i¢in Cronbach Alfa i¢ tutarlilik katsayisi (o) hesaplanmistir (Erkus, 2003: 34-
158; Tavsancil, 2006: 16-156). Alpha, arka planda yatan gizli kavramsal yapidaki
degiskenlik hakkinda bilgi veren, matematiksel hesaplamalara dayanan giivenirlik
indeks degeridir ve maddelerin birbiri ile tutarli olup olmadigini ve maddelerin hipotetik
bir degiskeni 6lcilip 6lgmedigini belirler. Bu sebeple, dlgegin kullanildigi her bir farkli
orneklem i¢in yeniden hesaplanmalidir (Sencan, 2005: 499-599).

Cronbach alfa katsayis1 0O ile 1 arasinda deger alir ve giivenirlik katsayisinin 1.00’a

yakin olmasi giivenirligin yiiksek oldugunu gostermektedir (Atilgan, 2007: 33-37).
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Nunnaly’e (1998) gore, alpha giivenirlik degeri .70’den biiyiik olmalidir. George ve
Mallary’e (2003) gore ise alpha katsayisina bagl olarak 6l¢egin giivenirligi asagidaki

gibi yorumlanir:

e <.50 olmasi “kabul edilemez”

e .50 - .60 arasinda olmas1 “ giivenirligi zayif”

e .60 -.70 arasinda olmas1 “giivenirligi kuskulu”

e .70 - .80 arasinda olmasi “giivenirligi kabul edilebilir”
e .80 - .90 arasinda olmasi “giivenirligi iyi”

e > .90 olmas “giivenirligi miikkemmel” olarak degerlendirilmektedir

(Akt. Sencan, 2005: 126).

Olgegin, Cronbach Alfa katsayisi .92 olarak bulunmustur. Bu sonug giivenirligin en
yiiksek degeri olan 1°e yakin olmasi nedeniyle yiiksek bulunmustur. Bu nedenle 6l¢egin

i¢ tutarlilik anlaminda yiiksek derecede giivenilir oldugu soylenebilir.

3. 4. Istatistiksel Céziimleme Teknikleri

Bu arastirmada temel olarak ii¢ istatistiksel analiz yontemi kullanilmistir. Bunlardan
birincisi, A¢imlayici Faktdr Analizidir (AFA). Ikinci yontem, Yapisal Esitlik Modeli
(YEM) dir ve YEM’le regresyon modelindeki degiskenler arasindaki yordayici yapisal
iliskiyle, faktor analizindeki gizil faktor yapilarini kapsamli bir analizde birlestirmek
amaglanmaktadir. Arastirmada kullanilan diger bir analiz yontemi ise iliskisel yontem
coziimlemesi olan Path Analizidir (Joreskog ve Sorbom, 1993). Bu analizle klinik
ogrenme iklimi, akademik 6zyeterlik, hekimlik meslegine yonelik tutum ve akademik
basar1 arasindaki iligkileri belirleyen bir model olusturulmustur. Arastirmada verileri

¢oziimlemek igin; SPSS 18.0 ve LISREL 8.54 programlari kullanilmistir.
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3. 4. 1. Yapisal Esitlik Modeli

Yapisal esitlik modeli, iki farkl1 istatistiksel gelenegin melezi olarak c¢ikmustir. ilk
gelenek, psikoloji ve psikometri alanlarinda gelisen faktdr analizidir. Ikinci gelenek ise
temel olarak ekonometri, daha 6ncesinde ise genetik alaninda eszamanli olarak gelisen
esitlik modelidir. Ancak yapisal esitlik modelinin giiniimiizdeki kullanimina iligkin
hesaplamalar, 1970’li yillarin basinda (6rnegin, Joreskog, 1973; Keesling, 1972; Wiley,
1973) goriilmeye baglanmistir ve c¢ok geemeden sosyal bilim arastirmacilarinin
(6rnegin, Bentler, 1980; Bielby ve Hauser, 1977; Joreskog ve Sorbom, 1979) ilgisini
cekmistir (Akt. Cokluk ve ark., 2010: 253).

Yapisal esitlik modeli, regresyon modelindeki degiskenler arasindaki yordayici yapisal
iliski ile faktor analizindeki gizil faktor yapilarini kapsamli tek bir analizde
birlestirmektedir. Diger bir ifadeyle, yapisal esitlik modeli en basit anlatimla faktor
analizi ve regresyonun bir uzantisidir ve ¢ok degiskenli istatistik analizleri i¢in gegerli

olan temel sayitlilar bu teknikler i¢in de gegerlidir (Cokluk ve ark., 2010: 252).

Yapisal esitlik modeli (YEM); acik (gozlenen, Olciilen) ve ortiik (gozlenemeyen,
Olciilemeyen) degiskenler arasindaki nedensel ve korelasyonel iligkilerin bir arada
oldugu modellerin test edilmesi igin kullanilan bir istatistik yaklagimidir (Ozdamar,
2004: 267; Sehribanoglu, 2005: 1). YEM modelleri arastirmacilara, degiskenler
arasinda dogrudan ve dolayli calisma olanagi saglar. Yapisal esitlik modellerinin en
onemli Ozelligi, sinanmaya calisilan model ya da modellerin o model i¢in toplanmis
olan veriler i¢in ne derecede uygun olduguna iliskin degerlendirme olgiitleri
sunabilmesidir (Unal, 2006: 20-21). YEM; regresyon, faktdr analizi ve varyans analizi
gibi ¢cok degiskenli analiz yontemlerini etkin olarak igerisinde barindiran bir modelleme

zinciridir.

Teorik olarak var oldugu disiiniilen ve gozlenen degiskenler araciligiyla
olgiilebildikleri varsayilan yapilara ‘6rtiik degisken’ denir. Ortiik degiskenler ve onlar
acikladig1 diisiintilen gozlenen degiskenler (anket sorularma verilen cevaplar, ya da

basar1 puanlar1) arasindaki iliski YEM kullanilarak modellenebilir. Hangi gézlenen
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degiskenlerin hangi Ortiik degisken altinda olacagi da istatistiksel yontemlerle
belirlenmekte, kapsam olarak homojen oldugu kabul edilen gozlenen degiskenler ortiik
degiskeni tanimlamaktadir. Tipik bir yapisal esitlik modelinde gozlenen yapi, Ortiik
yapiya Esitlik 2°de gosterilen bigimde baglanir.

X =@y 56,

T

Bu denklemde; tiim ortikk degiskenler ‘Ksi’ (&), digsal ortiik degiskenleri gbzlenen
degiskenlerine ya da gostergesine baglayan yol ‘Lambda’ (L), dissal ortiik degiskenlerin

gozlenen degiskenlerine iliskin hata miktar1 ‘Theta delta’ (9) ile gosterilmistir.

Bu formiil gbézlenen degiskenlerin ortiik degiskenin bir fonksiyonu oldugunu agiklar.
Burada yapisal esitlik denklemi olarak one cikan denklem bir regresyon esitligidir.
Bilindigi tizere ‘regresyon’ iki ya da daha ¢ok degisken arasinda dogrusal bir iliski olup
olmadigini bularak ve bu dogrusal iliskinin bir dogrusal denklemle nasil ifade

edildiginin gosterilmesidir.

S6z konusu modelleme; gozlenen degiskenlerin kullanildigi ve bu degiskenler
arasindaki iligkilerin incelendigi Path analizi teknigi ile yapilmaktadir. Path s6zciigliniin
Tiirkge karsiligi yol, iz olarak verilmektedir. Path analizi, yapisal esitlik modelinde
degiskenler arasindaki istatistiksel iliskileri ayristirmak i¢in kullanilan bir aragtir
(Hoyle, 1995). Son yillarda path analizi daha ¢ok sosyal bilimlerde nedensel iliskileri
istatistiksel tekniklerden yararlanarak inceleyip yorumlamak i¢in kullanilmaktadir. Path

analizi tekniginin tercih edilme nedeni asagidakilere baglanabilir (Yener, 2007):
1. Iki degisken arasindaki iliskilerin ayrintili bir bicimde ortaya konulmasini saglar.
2. Iki degisken arasinda hesaplanan korelasyon katsayisina bakilarak, bu iki degiskeni

birlikte etkileyen ortak bir etken olup olmadigi konusunda hiikim vermek dogru

degildir. Korelasyon katsayilar1 -1 ile +1 arasinda degisirken, path katsayilari bu
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siirlarin disina ¢ikabilmektedir. Yani, path katsayilarinin negatif yonlii olanlar1 ve
pozitif yonlii olanlar1 birbirlerini dengelemekte ve korelasyon katsayilarini bu sinirlar

icinde tutmaktadir.

3. Bagimh ortiikk degiskendeki degisimi agiklayabilmek ve modele girebilecek

degiskenlerin se¢iminde path katsayilarindan yararlanilabilir.

4. Coklu dogrusal regresyon modeli, bagimli de§isken olan Y’deki degisimi aciklamada
etkili olan X bagimsiz degiskenlerinin bulunmasina dayanir. Path analizi ise nedensel

iligkileri agiklamada, dogrusal regresyon modeli yaklagimindan daha tistiindiir.

5. Path Analizi ve path katsayilar1 ile bagimsiz degiskenlerin ayr1 ayr1 ve birlikte olan
etki paylar1 belirlenebildigi i¢in, biitiin bagimsiz degiskenleri igeren regresyon denklemi
analiz edilerek, hangi degiskenin ya da degiskenlerin denkleme girebilecegine karar
verilebilir. Bu durumda, Path Analizi teknigi ile miimkiin olan biitiin kombinasyonlar1
denemeye gerek kalmaz. Direkt olarak biitiin bagimsiz degiskenlerin bulundugu

modelden uygun olan kombinasyon dogru bir sekilde secilebilir.

YEM analizleri temelde kovaryans matrislerine dayali olarak yapilmaktadir (Joreskog
ve Sorbom, 2001). Korelasyon matrislerinin kullanilmas: hatalara iligkin parametre
tahminlerinin, gliven araliklarinin, uyum 1yiligi istatistiklerinin hatali bir sekilde
hesaplanmasina neden olabilir. Eger arastirmaci korelasyon matrisini tercih edecekse,
bu tiir sikintilar1 Onlemek i¢in her bir gozlenen degisken i¢in standart sapma
degerlerinin de analize dahil edilmesi gerekmektedir (Joreskog ve ark., 2000). Ozellikle
coklu grup uygulamalarinda korelasyon matrislerinin kullanilmast uyum 1iyiligi

degerlerinin yanlis hesaplanmasina neden olur.

Modelde degiskenler arasindaki iligkiler 6n plana ¢ikarilmak isteniyorsa korelasyon,
aciklanan varyansin miktariyla ilgileniliyorsa kovaryans matrisinin daha uygun oldugu
ifade edilmektedir (Simsek, 2007: 57). Kovaryans degeri iki degisken arasindaki

iliskinin miktar1 hakkinda bilgi verir. Bu anlamda korelasyon ile benzer islev goriir.
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Ancak kovaryans degerleri standardize edilmemis katsayilardir. Kovaryans analizinde
ki temel mantik bagimli degiskenden, ortak degiskenden kaynakli degismeleri cekip
cikarmak ve sonra da bagimli degiskendeki degismenin bagimsiz degiskenden
kaynaklanip kaynaklanmadigini anlamaktir. Yani bu analiz bigimi X ve vy
degiskenlerinin ortalama degerden ne kadar farklilastigiyla ilgilenir. Kovaryans analizi;
bir degiskeni denetlemek, yani etkisini ortadan kaldirmak icin kullanilan yollardan en

genelidir (Yener, 2007).

lliskiler arasinda karsilastirma yapilabilmesi igin 6lciimlerdeki varyansin elimine
edilmesi gerekir, ancak kovaryans hesaplanirken degiskenlere ait varyans degeri elimine
edilmez. Bu da farkli degisken ciftleri i¢in kovaryans degerlerinin karsilastirilmasini
cok problemli hale getirir. Bu islem korelasyon katsayisinin hesaplanmasi ile
yapilabilir. Bu sekilde standardize edilmis olan korelasyon katsayilar1 bilindigi iizere -1
ile +1 arasinda degisir ve ayni gruptan elde edilmis farkli degiskenler arasindaki

iliskilerin karsilagtirilmasini kolaylastirir (Simsek, 2007: 56-57).

YEM analizlerinde kullanilacak veri setinin belli O6zellikleri kullanilan kestirim
yontemini belirlemektedir. Verinin normal dagildigi, katilimcr sayisinin yeterli oldugu
ve veri setinin siirekli degiskenlerden olustugu modellemelerde En Yiiksek Olabilirlik
Kestirim Yontemi (Maximum Likelihood) ve Genellestirilmis En Kiigiik Kareler
Kestirim Yontemi (Generalized Least Squares) kullanilmaktadir. Dagilimin normal
olmadig1 ve siireksiz degiskenlerin olusturdugu bir veri seti icin Agirhikli En Kiigiik
Kareler ve Robust Maximum Likelihood yontemlerinin kullanilmast uygun
goriilmektedir (Byrne, 1998; Kline, 2004). Eger veri seti siirekli ve siireksiz
degiskenleri birlikte bulunduruyorsa bu durumda farkli matrisler kullanilarak sonuca
gidilir. Bu tiir veri setlerinde polichoric korelasyon matrisi ya da poliserial korelasyon
matrisi kullanilir. Bunun yani sira komut dosyasinda kullanilmak {izere asimtotik

kovaryans matrisine de ihtiya¢ duyulur.

Hoyle ve Smith’e (1994) gore YEM calismalar1 ile yapilan; ortiikk degiskenlerin

kullanildig1 aracilik hipotezleri, geleneksel regresyon yontemlerinden cok daha
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giivenilirdir. Ciinkii bu tiir analizler sayesinde degiskenlerdeki hatalarin modelden
elimine edilmesi ve birden fazla degiskenin ayn1 anda test edilmesi s6z konusudur (AKkt.

Simsek, 2007).

Yapisal esitlik modellerinin, yapisal model ve 6l¢giim modeli olmak lizere iki temel yapisi

vardir (Byrne, 1989: 3-9).

1. Ortiik degiskenler arasindaki iliskilerin gosterildigi yapisal model: Path diyagrami
olarak da bilinir ve degiskenler arasi iliskileri gorsel olarak ortaya koyar. Arastirmaci
teori ve tecriibesini kullanarak hangi bagimsiz degiskenin hangi bagimli degiskeni
tahmin edecegi iz diyagramini olusturur. Yapisal model bagimsiz ortiik (gizil, latent)
degiskenlerin bagimli ortiikk (gizil, latent) degiskenler iizerine olan etkisini
gostermektedir. Olgiim modelinden en &nemli farklihigi, ortiik de@iskenler arasindaki
iligkilerin Orlintiisiiniin ve yoniiniin tanimlanmis olmasidir. Yapisal modele iliskin bazi
temel sayiltilar vardir. Bunlar: bagimli, bagimsiz ortiik degiskenlerin ve modelin
hatasinin beklenen degerinin sifir olmasidir. Hatalar ve bagimsiz ortiikk degiskenler

arasinda bagimlilik yoktur (Boysan, 2006: 13; Haglaman, 2005: 51).

Yapisal esitlik modelinde kullanilan bazi degiskenler yer almaktadir. Gozlenen
(observed) degiskenler, arastirmacinin dogrudan 6l¢tiigii ya da gozledigi degiskenlerdir.
X bagimsiz gozlenen degisken, Y ise bagimli gozlenen degiskendir. Gozlenen
degiskenler ortiik degiskenleri yordamamaktadir. Ortiik degiskenler; zeka, giidii, duygu,
tutum gibi soyut kavramlar ya da psikolojik yapilara karsilik gelmektedir. Bu yapilar,
ancak dolayl olarak, belirli davranislar ya da gostergeler temelinde 6l¢iilen degiskenler
yardimiyla gozlemlenebilir. Bunlar, ortiik i¢sel (endogenous) degiskenler ve ortiik digsal
(exogenous) degiskenler olmak iizere iki tiirdiir. Ortiik icsel (endogenous) degiskenler
(n=Eta), bagimli ortiikk degiskenler olarak da adlandirilmaktadir. Modelde, baska bir
degisken ya da degiskenler tarafindan yordanan degiskenlerdir. Ortiik dissal
(exogenous) degiskenler (&=Ksi), bagimsiz oOrtik degiskenler olarak da
adlandirilmaktadir. Modelde, hi¢bir degisken tarafindan yordanmayan degiskendir.
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Bunun yerine kendi gozlenen degiskenlerini yordar (Joreskog and Soérbom, 1993;

Haslaman, 2005: 51-52; Simsek, 2007: 16-17).

Yapisal esitlik modelinde gesitli katsayilar kullanilmaktadir. B katsayilari, bagimli bir
ortiik degiskenin diger bir bagimli ortik degisken iizerindeki regresyonu gosteren
katsayilaridir. Lamda x (Ax), bagimsiz ortiik degiskenlerin yordadigi bagimsiz gézlenen
degiskenlere iliskin katsayilardir. Lamda y (Ay), bagimli ortiik degiskenlerin yordadigi
bagimli gozlenen degiskenlere iliskin katsayilardir. Teta-Delta o, bagimsiz ortiik
degiskenlerin yordadigi bagimsiz gosterge degiskenlerin hata katsayilaridir. Teta-
Epsilon &, bagiml ortiik degiskenlerin yordadigi bagimli gosterge degiskenlerin hata
katsayilaridir. Gamma vy, digsal ortiik degisken ile icsel Ortilk degisken arasindaki
iliskiyi gosteren katsayidir (Joreskog ve Sorbom, 1993; Haslaman, 2005: 52; Simsek,
2007: 52-53).

2. Herhangi bir ortiik degiskenin kendi agiklayict degiskenleri ile iliskisinin gosterildigi
olgiim modeli (mesurement model): Olgiim modeli, gozlenen ve ortiik degiskenler
arasindaki iliskileri incelemektedir (Unal, 2006: 5). Ol¢iim modelinin amaci, gdzlenen
degiskenlerin Ortiikk degiskenleri ne oranda temsil ettigini belirlemek ve ortiik degiskenler
arasindaki korelasyonlar1 incelemektir (Haslaman, 2005: 51). Burada bagimli veya
bagimsiz degiskenler i¢in ¢ok sayida Olciicii degisken (indicator) tanimlanir. Bu bolim

faktOr analizine benzemektedir.

Yapisal esitlik modellemesinde sekillerin anlamlar1 vardir. Buna gore, kare ya da
dikdortgenler goézlenen degiskenleri, daire ya da elips ortiik degiskenleri, tek basl oklar
degiskenler ve yapilar arasindaki iligkiyi, iki basl oklar degisken ya da yapilar

arasindaki kovaryansi gostermektedir (Sehribanoglu, 2005: 6).
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Sekil 3.2. Yapisal Esitlik Modeli (Grafik Gosterim)
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(Sharma, 1996: 427)

Sekil 3.3. Yapisal Model (Grafik Gosterim)

(Sharma, 1996: 442)

Sekil 3.4. &1 Degiskenine Ait Ol¢ciim Modeli (Faktdr Modeli)
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(Sharma, 1996: 444)
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Bu sekillerdeki (Sekil 3.2 - 3.3 - 3.4) simgeler asagida isimlendirilmistir:

A Gozlenemeyen oOrtiik degiskenlerle gozlenebilen degiskenler arasindaki iliski
katsayisi.

0: Gozlenebilen ortiik bagimsiz (X) degiskenlerin hata katsayisi.

€ :Bagimsiz degisken i¢in kullanilan simge.

n: Bagiml degiskenler i¢in kullanlan simge.

B: Gozlenemeyen Ortiik bagimli (Y) degiskenler arasi iliski katsayisi.

€: Gozlenebilen ortiik bagimli (Y) degiskenlerin hata katsayisi.

v: Gozlenemeyen ortlik bagimsiz (X) degiskenler ile bagimli (Y) degiskenler arasindaki

iligki katsayisini ifade etmektedir.

Yapisal esitlik modellerinde 6rneklem biiyiikligii 100 kabul edilebilir, 200 veri ise
tercih edilebilir bir durumdur. Ayrica, gozlenen degisken sayisinin on kati civarinda bir
denek sayisi, normal dagilimin oldugu ve degiskenler arasindaki iliskilerin yeterli
oldugunu gostermektedir (Simsek, 2007: 55). Arastirmanin 748 olan Orneklem
biiyiikliigii YEM analizi i¢in yeterlidir.

Kurulacak modelin analizinde kullanilacak yonteme karar verildikten sonra analizlerin
degerlendirilmesi islemine gelinir. Modelin veri ile uyumu ve kurulan teorinin
dogrulugunun degerlendirilmesinde belli kriterler kullanilir. Onerilen katsayilar arasinda
en ¢ok kullanilanlar1 benzerlik orani ki-kare istatistigi, RMSEA (Ortalama hata karekok
yaklagimi-Root-mean-square error approximation), GFI (Uyum 1iyiligi indeksi-
Goodness-of-fit index) ve AGFI (Uyarlanmig uyum iyiligi indeksi-Adjusted goodness-
of-fit index)’dir (Joreskog ve Sorbom, 1989). Diger uygunluk olgiileri, CFI
(Karsilastirmali uyum indeksi- Comparative Fit Index), NFI (Normlandirilmis uyum
indeksi-The Normed Fit Index) dir. Bu 6lgiitler 0 ile 1 araliginda degisen degerler alir
(Cheng, 2001). LISREL kullanan arastirmacilar yayinlarinda genellikle ki-kare degeri
yaninda siklikla GFI, AGFI, RMSEA, CFI ve NNFI 6lgiitlerini kullanmaktadir.
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Herhangi bir modelin bir biitiin olarak kabul edilebilir olmasi i¢in, modelde yer alan
iligkilerin veri ile ne kadar tutarli oldugunu ortaya koyan “uyum iyiligi kriterleri” nden

bazilar1 asagida agiklanmistir (Yilmaz ve Celik, 2009: 29-47):

Ki-kare Degeri: En temel kriterlerden biridir ve model sonrasi belirlenen bu deger
serbestlik derecesi ile karsilagtirildiginda ne kadar biiyiilkse model uyumu o kadar

kotidiir.

Uyum Iyiligi Indeksi (Goodness Of Fit Index-GFI): 0 ile 1 degerleri arasinda
degismektedir. 0,90 ve {izeri iyi uyum olarak kabul edilir 0,85’in iistiindeki degerler ise
kabul edilebilir degerler olarak da goriilmektedir. Orneklem biiyiikliigiinden etkilenir.
Biiyiik N’lerde daha kiiglik degerler verir.

Diizeltilmis Uyum lyiligi Indeksi (Adjustment Goodness Of Fit index-AGFI): Orneklem
genisligi dikkate alinarak diizeltilmis GFI degeridir. 0 ile 1 degerleri arasinda deger

almaktadir. 0,90 ve iizeri iyi uyum olarak kabul edilir.

Yaklasik Hatalarin Ortalama Karekokii (Root Mean Square Error of Approximation-
RMSEA) ve Ortalama Hatalarin Karekokii (Root Mean Square Residual-RMR): O ile 1
degerleri arasinda degisir. ‘0’ yakin degerler vermesi (gozlenen ve {iiretilen matrisler
arasinda minimum hata olmasi) istenir. 0,05 esit veya kiigiik olmas1 miikemmel uyum,

0,08’e kadar olan degerlerinde kabul edilebilir oldugunu gosterir.

Karsulagtiriect Uyum  Katsayisi (Comparative Fit  Index-CFl):  Model uyumunun
degerlendirilmesinde 6rneklem biiytikliigiinli ve modeldeki serbestlik derecesini dikkate
alan bir kriterdir. CFI degerinin 0,90 {izerinde olmas1 yeterli uyuma, 0,95 {izerinde

olmasi ise miikemmel uyuma isarettir.
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Tablo 3.8’de standart uyum iyiligi 6lgiitleri verilmistir.

Tablo 3.8. Standart Uyum lyiligi Olgiitleri

Uyum Olgiitleri Iyi Uyum Kabul Edilebilir Uyum
RMSEA 0 <RMSEA < 0,05 0,05 <RMSEA < 0,10
SRMR 0 <SRMR <£0,05 0,05 <SRMR <0,10
NFI 0,95<NFI<1 0,90 <NFI<0,95
NNFI 0,97 <NNFI<1 0,95 <NNFI1<0,97
CFlI 0,97<CFI<1 0,95 <CFI<0,97
GFI 0,95<GFI<1 0,90 < GFI<0,95
AGFI 0,90 <AGFI<1 0,85 <AGFI<0,90

(Schermelleh-Engel ve Moosbrugger, 2003)

Modelin uygunlugu (X ve Y degiskenlerinin ortiik yapilart ne kadar iyi 6l¢tiigii); X ve

Y degiskenleri i¢in hesaplanan ¢oklu korelasyon katsayilarinin incelenmesiyle

belirlenebilir. Bu katsayilar 0 ve 1 arasinda degerler alirlar. S6zii edilen katsaymin 1’e

yakin olmasi1 degiskenin oOrtiik yapiy1 daha iyi agikladigr anlamim tasir (Yilmaz, 2004).

Modelin uygunlugu arastirilirken yapilarin  her biri

degerlendirilebilir:

asagidaki gibi ayr1 ayrn

1. Path katsayilari igin yiiklerin her biri ile iligkili olan ‘t” degerleri ikiden daha

biiyiik ise parametreler istatistiksel olarak anlamlidir ve degiskenler istatistiksel

olarak belirlenen yapilar ile iliskilidir. Boylece degiskenler ve yapilar arasindaki

iliskiler dogrulanir.

2. Ortiik yapilar arasindaki korelasyon incelenir.

3. Standart hatalar, parametrelerin degerlerinin dogru bir sekilde nasil tahmin

edildigini gosterir. Standart hata ne kadar kiigiikkse tahminler de o derece

isabetlidir.



Iki ayr1 grupta ayn1 modeli test ediliyorsa; ayn1 iki degisken arasinda, iki grup icin elde
edilen korelasyon degeri ile gruplar arasinda farkliligin karsilastirilmasinin anlamli
olabilmesi i¢in s6z konusu iki grubun karsilastirilan degiskenlere ait varyanslarinin esit
olmast gerekmektedir (Simsek, 2007: 57). Lisrel programi ¢ikti dosyasinda zaten
standardize edilmis sonuglarini verdiginden korelasyon matrisinin kullanilmasina gerek

kalmamaktadir (Joreskog, 2001).

Schumaeker ve Lomax’a (1996) gore, yapisal esitlik modellemesi tasarlanirken

izlenmesi gereken asamalar sunlardir (Akt. Umut, 2004: 91):

1. Model Belirleme: Arastirmaci bu asamada, alanyazin incelemesi sonucunda

belirleyecegi ve sinayacagi (hipotez kuracagi) kuramsal modeli belirtmektedir.

2. Tammlama: Kuramsal modelde tahmin edilecek parametereler igin tek bir degerin

bulunup bulunmadiginin sorgulandigi asamadir.

3. Tahmin: Modelde kullanilan degiskenlerin, 6lgekteki dagilimsal 6zelliklerine bagl

cesitli tahmin tekniklerini bilmeyi kapsamaktadir.

4. Uygunlugu Test Etme: Model uygunlugunu test etme, model uygunlugunu
yorumlama ya da alternatif ya da i¢c ige ge¢mis modeller igin gostergelerin

uygunlugunun karsilastirildigi asamadir.
5. Yeniden Belirleme: Model uyum gostergeleri zayif uygunluk gosterdiginde
meydana gelmektedir. Bu asamada, arastirmaci modeldeki bazi iliskilere ekleme,

cikarma yapabilir ya da yenileme gerceklestirebilir.

Arastirmada Schumaeker ve Lomax tarafindan yapisal esitlik modelinin tasarlanma

siireci i¢in tanimlanan asamalar sirasiyla izlenmistir.
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Bu aragtirma kapsaminda test edilen modelde; iki 6l¢iim modeli ve bir yapisal model yer
almaktadir. Olgiim modellerinden biri bagimsiz, digeri de bagimli Sl¢iim modelidir.
Bagimsiz 6l¢iim modelinde, Klinik Ogrenme iklimi ve Akademik Ozyeterlik, hem gizil
digsal degiskenler hem bagimsiz degiskenlerdir. Klinik ortam, Duygusal iklim ve
Motivasyon ise, bagimsiz gozlenen degiskenleridir. Bu modelde, klinik 6grenme iklimi
degiskeninin klinik ortam, duygusal iklim ve motivasyon boyutlar {izerindeki etkileri
degerlendirilmektedir. Bagimli 6l¢lim modelinde ise, Akademik Basan ve Hekimlik
Meslegine Yonelik Tutum hem ortiik igsel degiskenler hem de bagimli degiskenlerdir.
Bagimli gozlenen degiskenlerde; Isteklilik, Yardimci olma, Meslege adanmishk
boyutlaridir. Bu 06l¢iim modelinde de isteklilik, yardimci olma, meslege adanmislik
boyutlar {izerindeki etkileri incelenmektedir. Yapisal modelde, bagimsiz ortiikk degiskenler
olan klinik 6grenme iklimi ve akademik Ozyeterlik ile bagimli ortiik degiskenler olan

akademik basar1 ve hekimlik meslegine yonelik tutum arasindaki iliskiler incelenmektedir.

Sekil 3.5. Taslak Yapisal Esitlik Modeli
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Taslak yapisal esitlik modellemesinde, hipotezler dort ortiikk degisken arasinda
gerceklestirilmektedir. Yapisal esitlik modellemesi, degiskenlerde yer alan hatanin
belirlenmesine olanak tanidigi i¢in yapilan analizlerin istatistiksel giicii geleneksel
yontemlerden ¢ok daha fazladir (Simsek, 2007: 117). Ayrica, regresyon analizi ile
ancak bir bagimli degisken ve ¢ok sayida bagimsiz degisken arasindaki iligkiyi
modellemek miimkiindiir. Iki ya da daha fazla bagimli degisken arasinda bir model
ortaya koymak miimkiin olmamaktadir (Giiner, 2007: 111). Bu nedenle bu ¢alismada,
algilanan klinik 6grenme iklimi, akademik Ozyeterlik, hekimlik meslegine yonelik

tutum ile akademik basar arasindaki iliski yapisal esitlik modellemesi ile incelenmistir.
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BOLUM IV

BULGULAR

Bu boliimde alt problemlerin ¢dziimlenmesi ile elde edilen bulgular ve bulgulara iliskin

yorumlar, alt problemlerin sirasi ile verilmistir.

4. 1. Alt Problem 1. Degisik anabilim dallarinda stajlara devam eden 4., 5. ve 6. sinif

tip 6grencilerinin klinik 6grenme iklimine iligkin algilar1 nedir?

Bu alt problemin ¢6ziimiinde kullanilan besli derecelendirme igin Slgekleme, verilen

puanlar ve puan araliklar1 Tablo 4.9°da verilmektedir.

Tablo 4.9. Besli Derecelendirme i¢in Puan Araliklari

Olcekleme Verilen Puan Puan Arahig
Hic¢ Katilmiyorum 1 1,00-1,79
Katilmryorum 2 1,80 -2,59
Kararsizzim 3 2,60 — 3,39
Katiliyorum 4 3,40 -4,19
Tamamen Katiliyorum 5 4,20 -5,00

Puan aralig1 hesaplanirken asagidaki formiilden yararlanilmistir:

Puan Arahig1 = En yiiksek puan — En diisiik puan / Olgekleme sayis
Puan Araligi = 5—1/5 = 0,80 olmaktadr.

Yukaridaki hesaplamalar tek bir madde dikkate almarak yapilmistir. Istatistiksel

coziimlemelerde ve yorumlamada puan araliklar1 formiilii dikkate alinarak aciklama

yoluna gidilmistir.
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Olgegin toplam puanin degerlendirilmesinde Tablo 4.10°da gosterilen nitelemeler
kullanilmistir (Roff ve ark., 2005)

Tablo 4.10. Klinik Ogrenme Iklimi Olgegi Toplam Puan Degerlendirmesi

Klinik Ogrenme iklimi Olcegi Toplam Puan Degerlendirmesi

1,00-1,79
1,80 -2,59
2,60 — 3,39
3,40 -4,19
4,20 -5,00

Tamamen olumsuz 6grenme iklimi

Olumsuz 6grenme iklimi

Gelistirilmesi gereken 6grenme iklimi

Olumlu ancak gelistirilmesi gereken 6grenme iklimi

Olumlu 6grenme iklimi

Tablo 4.10°da Klinik Ogrenme Iklimi Olgegi’nin toplam puan degerlendirmesi; 1,00-

1,79 arasindaki puan i¢in ‘Tamamen olumsuz 6grenme iklimini’, 1,80-2,59 arasindaki

puan i¢in ‘Olumsuz 6grenme iklimi’, 2,60-3,39 arasindaki puan icin ‘Gelistirilmesi

gereken 6grenme iklimi’, 3,40-4,19 aras1 puan i¢in ‘Olumlu ancak gelistirilmesi gereken

ogrenme iklimi’, 4,20-5,00 arasindaki puan ise ‘Olumlu 6grenme iklimini’ oldugunu

gostermektedir.
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4. 1. 1. Alt Problem 1.a. Degisik stajlara devam eden 4. sinif tip dgrencilerinin klinik

ogrenme iklimine iligskin algilar1 nedir?

Bu alt problemin ¢oziimii i¢in; tanimlayici istatistiklerden aritmetik ortalama ve standart

sapma degerleri Tablo 4.11°de verilmektedir.

Tablo 4.11. Degisik Stajlara Devam Eden 4. Smif Tip Ogrencilerinin Klinik Ogrenme
Iklimi Algilar

4. Simif
Anabilim Dal1 (Staj) N x SS
Goglis Hastaliklar 51 4,20 0,44
Genel Cerrahi 49 3,09 0,49

Cocuk Saglig1 ve Hastaliklarn 49 3,27 0,35
Kadin Hastaliklar1 ve Dogum 48 3,80 0,47
I¢ Hastaliklar 94 3,12 0,37
Toplam 291 3,40 0,56

Tablo 4.11°de 4. smif stajlarina iliskin tip 68rencilerinin klinik 6grenme iklimi algilar
toplam puan ortalamasi iizerinden degerlendirildiginde (X =3,40) ‘Olumlu ancak
gelistirilmesi gereken 6grenme iklimi’nin oldugu goriilmektedir. Degisik stajlara devam
eden 4. sinif tip 6grencilerinin anabilim dallarina gore klinik 6grenme iklimi algi puan
ortalamalarina bakildiginda, en yiiksek puan ortalamasinin Gogiis Hastaliklart Anabilim
Dali (Y:4,20), en diisiikk puan ortalamasinin da Genel Cerrahi Anabilim Dali i¢in

oldugu goriilmektedir.

4. 1. 2. Alt Problem 1.b. Degisik stajlara devam eden 5. smif tip 6grencilerinin klinik

ogrenme iklimine iliskin algilar1 nedir?

Bu alt problemin ¢6zlimii i¢in; tanimlayici istatistiklerden aritmetik ortalama ve standart

sapma degerleri Tablo 4.12’de verilmektedir.
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Tablo 4.12. Degisik Stajlara Devam Eden 5. Sinif Tip Ogrencilerinin Klinik Ogrenme
Iklimine Iliskin Algilar:

5. Simif

Anabilim Dal1 (Staj) N x SS

Kardiyoloji 44 3,72 0,35
Enfeksiyon Hastaliklar1 18 3,65 0,24
Dermatoloji 14 3,97 0,46
Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 30 3,28 0,40
Cocuk Cerrahisi 29 4,21 0,44
Kulak Burun Bogaz Hastaliklar1 15 3,82 0,46
Anestezi ve Reanimasyon 15 3,62 0,43
Noroloji 38 3,26 0,26
Psikiyatri 31 3,06 0,49
Toplam 234 3,54 0,50

Tablo 4.12°de 5. smif stajlarina iligkin tip 6grencilerinin klinik 6grenme iklimi algilar:

toplam puan ortalamalar iizerinden degerlendirdigine (X =3,54) ‘Olumlu ancak
gelistirilmesi gereken Ogrenme iklimini’nin oldugu goriilmektedir. Degisik stajlara
devam eden 5. sinif tip 6grencilerinin anabilim dallarina gére klinik 6grenme iklimi algi

puan ortalamalarina bakildiginda, en yiiksek puan ortalamasinin Cocuk Cerrahisi
Anabilim Dali (X =4,21), en disiik puan ortalamsmin da Psikiyatri Anabilim Dali

(X =3,06) i¢in oldugu bulunmustur.

4. 1. 3. Alt Problem 1.c. Degisik stajlara devam eden 6. sinif tip dgrencilerinin klinik

ogrenme iklimine iliskin algilar1 nedir?

Bu alt problemin ¢6zlimii i¢in; tanimlayici istatistiklerden aritmetik ortalama ve standart

sapma degerleri Tablo 4.13’te verilmektedir.
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Tablo 4.13. Degisik Stajlara Devam Eden 6. Sinif Tip Ogrencilerinin Klinik Ogrenme
Iklimi Algilart

6. Simif
Anabilim Dal1 (Staj) N x SS
Genel Cerrahi 49 2,77 0,37
Acil Tip 52 2,96 043
Kadin Hastaliklar1 ve Dogum 38 3,25 0,34
I¢ Hastaliklar 44 3,32 0,43
Cocuk Saglig1 ve Hastaliklarn 40 3,06 0,41
Toplam 223 3,01 044

Tablo 4.13°de 6. siif stajlarina toplam puan iizerinden degerlendirildiginde ( X =3,01)
“Gelistirilmesi gereken Ogrenme iklimi”nin oldugu goriilmektedir. Degisik stajlara
devam eden 6. sinif tip 6grencilerinin anabilim dallarina gére en olumlu 6grenme iklimi
alg1 puan ortalamalar1 incelendiginde, en yiiksek puan ortalamasinin I¢ Hastaliklari

Anabilim Dali (Y =3,32), en diisiik puan ortalamasinin da Genel Cerrahi Anabilim Dali

(X =2,77) i¢in oldugu belirlenmistir.

4. 2. Alt Problem 2. Degisik stajlara devam eden 4., 5., 6. sinif tip 6grencilerinin

akademik 6zyeterlik algilar1 nedir?

Bu alt problemin ¢6ziimii i¢in; tanimlayicr istatistiklerden aritmetik ortalama ve standart

sapma degerleri Tablo 4.14’de verilmektedir.
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Tablo 4.14. Degisik Stajlara Devam Eden 4., 5. ve 6. Siuf Tip Ogrencilerinin
Akademik Ozyeterlik Algilar:

Simif N X SS
4 291 2,88 0,49
5 234 292 0,48
6 223 2,96 0,66
Toplam 748 2,92 0,54

Tablo 4.14°de degisik stajlara devam eden 4., 5. ve 6. sinif tip dgrencilerinin Akademik

ozyeterlik algilarma iliskin puan ortalamalar1 incelendiginde; en yiliksek puan
ortalamasinin 6. smif (X =2,96), ardindan 5. smf (X =2,92) ve en diisik puan

ortalamasininda 4. simf ( X =2,88) 6grencilerinin oldugu goriilmektedir.

4. 3. Alt Problem 3. Degisik stajlara devam eden 4.,5., ve 6. smif tip 6grencilerinin

hekimlik meslegine yonelik tutumlari nasildir?

Bu alt problemin ¢6ziimii i¢in; tanimlayici istatistiklerden aritmetik ortalama ve standart

sapma degerleri Tablo 4.15’de verilmektedir.

Tablo 4.15. Degisik Stajlara Devam Eden 4.,5., ve 6. Smif Tip Ogrencilerinin Hekimlik

Meslegine Yonelik Tutumlart

Simif N X SS
4 291 4,23 0,53
5 234 4,14 0,55
6 223 4,12 0,63
Toplam 748 4,17 0,57
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Tablo 4.15 incelendiginde; degisik stajlara devam eden 4., 5. ve 6. smf tip

ogrencilerinin  Hekimlik meslegine yonelik tutumlarina iliskin puan ortalamalar
incelendiginde; en yiiksek puan ortalamasinin 4. simif (Y=4,23), ardindan 5. sinif

(X =4,14) ve en diisiik puan ortalamasiminda 6. siif ( X =4,12) dgrencilerinin oldugu

goriilmektedir.

4. 4. Alt Problem 4. Tip 6grencilerinin klinik 6grenme iklimi algilarinin; akademik
Ozyeterlik, hekimlik meslegine yonelik tutum ve akademik basari ile dogrudan ve

dolayli iliskilerini veren yapisal esitlik modelinin uyum iyiligi nasildir?

Bu alt problemin ¢6ziimii i¢in; dncelikle arastirmada kullanilan 6l¢eklerin Dogrulayici
Faktor analizi ile yap1 gecerligine bakilmistir. Ardindan 6lglim modeli test edilmistir.
Son olarak, yapisal esitlik modeli test edilmistir. Asagida bu asamalar sirasiyla

acgiklanmaktadir.

4. 4. 1. Klinik Ogrenme iklimi Algis1 Olceginin Yap1 Gecerligi

Klinik 6grenme iklimi algis1 dlgeginin yapr gecgerlii kapsaminda, orijinal form igin
gecerli olan faktor yapilarinin dogrulanmasi igin DFA (Dogrulayici Faktor Analizi)
uygulanmistir. Dogrulayict faktor analizi temelde yapisal esitlik modellerine
dayanmaktadir ve bu modeller davranis bilimlerinde 6l¢gmeye konu olan ve dogrudan
gozlenemeyen oOrtiik yapilarin, belli bir sayida gozlenen degiskenler araciligr ile s6z
konusu ortiik yapilart temsil eden faktorler ile baglanimini veren dogrusal regresyon
modelleridir. Bu 06lgek i¢in DFA kullanilmasimnin nedeni, arastirmaci tarafindan
gelistirilen ve acgimlayici faktor analizi ile elde edilen faktor yapisinin dogrulanip
dogrulanmadiginin belirlenerek, 6l¢egin yapr gegerligi hakkinda kanitlar elde etmektir.
S6z konusu analizde LISREL 8.54 adli program kullanilmistir. Klinik 6grenme iklimi
algis1 Olgeginin li¢ alt boyuttan olusan bir yapiya sahip oldugunu test etmek i¢in bir
model kurulmusg ve bu modeli dogrulamak i¢in analiz yapilmistir. Modelin uyum iyiligi,
¢oklu uyum indeksleri kullanilarak ve lyilik Uyum Indeksi (Goodnees of Fit Index,
GFI), Diizeltilmis lyilik Uyum Indeksi (Adjusted Goodnees of Fit Index, AGFI),
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Karsilastirmali Uyum Indeksi (Comparative Fit Index, CFI), Ortalama Hatalarin
Karekokii (Standardized-Root Mean Square Residuals, S-RMR) ve Yaklasik Hatalarin
Ortalama Karekokii (Root Mean square Error of Approximation, RMSEA) indeksleri
incelenmistir. Modelden elde edilen bu uyum indekslerinin yorumlanmasinda GFI,
AGFI ve CFI > 0.90, RMSEA ve S-RMR < 0.08 degerleri olgiit olarak alinmistir
(Schumacker and Lomax, 2004; Kelloway, 1998; Joreskog and S6rbom, 1993).

Olgegin yap1 gecerligi kapsaminda, arastirmaci tarafindan gelistirilen ve acimlayici
faktor analizi ile ortaya konulan formun orijinal faktor yapilarinin dogrulanmasi igin
DFA (Dogrulayict Faktor Analizi) uygulanmigtir. DFA analizi i¢in hazirlanan modelde
6lcegin orijinal formunda oldugu gibi ii¢ faktorlii bir yapisal model kurulmustur. 8, 22,
33,21, 1, 10, 28, 32, 15, 16, 2, 7, 14, 9, 25, 35, 11, 19, 17, 23, 36, 34 ve 24. maddeler
Klinik Ortam boyutuna, 26, 27, 20, 5, 19, 30, 4, 13 inci maddeler Duygusal iklim
boyutuna ve 3, 6, 12, 18, 31 inci maddeler Motivasyon boyutu ile iliskilendirilerek

olusturulan {i¢ faktorlii model analiz edilmistir.

Klinik 6grenme iklimi algis1 6l¢egi icin yapilan DFA analizi sonucunda, test edilen

modelin uyum iyiligi indeksleri Tablo 4.16’da verilmektedir.

Tablo 4.16. Klinik Ogrenme Iklimi Algis1 Olgegi DFA Sonuglar

Model 1 e GFI | AGFI | CFI | S-RMR | RMSEA
3 Faktorli Yapr | 2781,16 sgg): p=0,00 | 0,97 | 0,97 | 0,97 | 0,059 0,071

Klinik 6grenme iklimi algisi Olgegi igin yapilan DFA sonuglari incelendiginde;
¥’=2781,16; Sd=588; p=0,00; GFI=0,97; AGFI=0,97; CFI=0,97; S-RMR=0,059 ve
RMSEA=0,071 olarak elde edilmistir. Bu uyum 1yiligi indeksleri test edilen model i¢in
model-veri uyumunun saglandigini géstermektedir. Bu arastirma kapsaminda uygulanan
Klinik 6grenme iklimi algis1 6lgeginin orijinal 6lgekte oldugu gibi li¢ faktorlii bir yapiya

sahip oldugu gozlenmistir. Tablo 4.17°de maddeler faktor yiikleri ile verilmektedir.
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Tablo 4.17. Klinik Ogrenme Iklimi Algis1 Olgegine ait Dogrulayici Faktdr Analizi

Sonuglart
Klinik Ogrenme iklimi Algis1 Olcegi Alt Boyutlar
Madde "kjinik Ortam | Duygusal iklim | Motivasyon

No Faktor Yiikleri (A,) R’

1 0,66 - - 0,36
2 0,53 - - 0,31
3 - - 0,41 0,24
4 - 0,90 - 0,45
5 - 0,71 - 0,60
6 - - 0,40 0,28
7 0,47 - - 0,36
8 0,72 - - 0,49
9 0,60 - - 0,26
10 0,56 - - 0,38
11 0,65 - - 0,31
12 - - 0,41 0,29
13 - 0,70 0,39
14 0,58 - 0,32
15 0,62 - - 0,37
16 0,61 - - 0,34
17 0,59 - 0,23
18 - - -0,36 0,27
19 - 0,96 - 0,51
20 - 0,98 - 0,58
21 0,58 - - 0,40
29 0,59 - - 0,53
23 0,48 - - 0,23
24 0,69 - - 0,48
o5 0,49 - - 0,33
26 - 0,98 - 0,57
27 - 0,97 - 0,57
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08 0,64 - - 0,34
29 0,48 - - 0,25
30 - - - 0,52
31 - - 0,64 0,59
32 0,60 - - 0,38
33 0,71 - - 0,40
34 0,48 - - 0,19
35 0,59 - - 0,29
36 0,45 - - 0,21

Klinik 6grenme iklimi Slgeginin alt boyutlarina bakildiginda; 23 maddeden olusan
Klinik Ortam alt boyutuna ait maddelerin faktor yiikleri 0,45 ile 0,71 arasinda deger
almaktadir. 8 maddeden olusan Duygusal iklim alt boyutundaki maddelerin faktor
yiikleri ise 0,70 ile 0,98 araliginda degerler almaktadir. 5 maddeden olusan Motivasyon
alt boyutundaki maddelerin faktdr yiikleri ise 0,36 ile 0,64 araliginda degerler
almaktadir. S6z konusu faktor yiiklerine ait katsayilarin istatistiki olarak anlamli oldugu

gozlenmistir.
Diyagram 4.1°de Klinik 6grenme iklimi algis1 6lgegine ait iz (path) diyagrami standart

degerler ile birlikte, Diyagram 4.2°de Klinik 6grenme iklimi algist 6lgegine ait iz (path)

diyagrami ‘t” degerleri ile birlikte verilmektedir.
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Diyagram 4.1. Klinik Ogrenme Iklimi Algis1 Olgegine Ait 1z (path) Diyagrami Standart

Degerler
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Chi—-—Sguare=2781.16, 4df=588, P—wvalue=0.00000, RMSE2A=0.071
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Diyagram 4.2. Klinik Ogrenme iklimi Algis1 Olgegine Ait iz (path) Diyagrami ‘t’

Degerleri

Chi—Sqgquare=2781.1&6, 4df=588, P—wvalue=0.00000, RMSEA=0.071
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Klinik 6grenme iklimi algis1 dlgeginin alt boyutlarina ait iliski katsayilari asagidaki

tabloda verilmektedir.

Tablo 4.18. Klinik Ogrenme iklimi Algis1 Olgeginin Alt Boyutlarma ait Iliski

Katsayilar1
Klinik Ortam Duygusal iklim Motivasyon
Klinik Ortam 1,00 - -
Duygusal Iklim 0,49 1,00 -
Motivasyon 0,38 0,14 1,00

Analizlerin devam eden agsamasinda bu ti¢ alt boyutun birlikte bir {ist diizey yapinin
bilesenleri olup olmadiklarini test etmek amaci ile yeni bir ikinci diizey dogrulayici
faktor analizi (Second Order Confirmatory Factor Analysis) modeli kurulmustur. Tablo
4.19’da Klinik 6grenme iklimi dlgegi i¢in analiz edilen Ikinci Diizey Faktdr Analizi

Modeline ait Uyum lyiligi indeksleri verilmektedir.

Tablo 4.19. Klinik Ogrenme Iklimi Algis1 Olgegi icin analiz edilen Ikinci Diizey Faktor
Analizi Modeline ait Uyum lyiligi Indeksleri

Model 2 xz GFI | AGFI | CFI | S-RMR | RMSEA
fkinci Diizey DFA Modeli | 3248, 1701, | 0,97 | 0,97 | 0,97 | 0,061 | 0,078
p=0,00

Klinik 6grenme iklimi algisi Olgegi i¢in analiz edilen ikinci diizey faktor analizi
modeline ait uyum iyiligi indeksleri incelendiginde; x°=3248,17; Sd=591; p<0,00;
GFI=0,97; AGFI=0,97; CFI=0,97; S-RMR=0,061 ve RMSEA=0,078 olarak elde
edilmistir. Bu uyum iyiligi indeksleri test edilen model i¢in model-veri uyumunun
saglandigin1 gostermektedir. Diger bir ifade ile, Klinik 6grenme iklimi algist 6lgegi igin
yapisal gecerligi saglanan ii¢ alt boyutun Klinik Ogrenme iklim Algis1 olarak

adlandirilan ikinci diizey iist yapinin bilesenleri olduklarina dair kanitlar elde edilmistir.

Klinik 6grenme iklimi algis1 6lgegi i¢in kurulan iki modelin karsilagtirmali uyum iyiligi

CFI indekslerine ait farkin ACFI sifir oldugu gozlenmistir. Bunun anlamu, ikinci diizey
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dogrulayici faktér modelinin analiz sonuglar1 Klinik 6grenme iklimi algisi 6l¢eginin tek

boyutlu bir psikolojik yapiy1 6lgtiigiine dair gegerlik kanit1 saglamaktadir.

Diyagram 4.3’te Klinik 6grenme iklimi algis1 6lgeginin ikinci Diizey Dogrulayici
Faktor Analizine ait iz (path) standart degerleri, Diyagram 4.4’te ise Klinik 6grenme
iklimi algis1 6lgeginin ikinci Diizey Dogrulayict Faktdr Analizine ait iz (path) ‘t’

degerleri verilmektedir.
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Diyagram 4.3. Klinik Ogrenme Iklimi Algis1 Olgeginin Ikinci Diizey Dogrulayici
Faktdr Analizine Ait Iz (path) Standart Degerleri

Chi—-Sqguare=3248.17, df=591, P-value=0.00000, RMSEA=0.078
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Diyagram 4.4. Klinik Ogrenme Iklimi Algis1 Olgeginin Ikinci Diizey Dogrulayici
Faktdr Analizine Ait Iz (path) ‘t” Degerleri

Chi-Square=3248.17, df=591, P-value=0.00000, RMSEA=0.078

89



Klinik 6grenme iklimi algis1 Slgeginin alt boyutlarina ve biitliniine ait giivenirlik

katsayis1t Cronbach Alpha (o) ile hesaplanmistir ve asagidaki tabloda verilmektedir.

Tablo 4.20. Klinik Ogrenme iklimi Algis1 Olgeginin Alt Boyutlarina ve Biitiiniine ait

Giivenirlik Katsayisi

Alt Boyutlar  Cronbach Alpha (a)

Klinik Ortam 0,917
Duygusal iklim 0,901
Motivasyon 0,729
Olcegin Biitiinii 0,923

Tablo 4.20°de goriildiigii gibi alt Olgeklerin ve Olgegin tiimiine ait giivenirlik

katsayilarinin yeterli diizeyde yiiksek oldugu gézlenmistir.

4. 4. 2. Hekimlik Meslegine Yonelik Tutum Olgeginin Yap1 Gegerligi

Hekimlik meslegine yonelik tutum olgeginin yapi gegerligi kapsaminda, Olgegin
arastirmaci tarafindan izin alinarak kullanilan ve daha 6nceden agimlayici faktor analizi
ile elde edilen orijinal faktor yapisinin dogrulanmasi i¢in DFA (Dogrulayici Faktor
Analizi) uygulanmistir. DFA analizi i¢in hazirlanan modelde 6l¢egin orijinal formunda
oldugu gibi {i¢ faktorlii bir yapisal model kurulmustur. 1, 2, 4, 6, 7, 9, 10, 11, 12, 14, 15,
16, 17, 20 ve 21 inci maddeler Isteklilik boyutu, 3, 13, 22, 23 ve 24 {incii maddeler
Yardimcr Olma boyutu ve 5, 8, 18 ve 19 uncu maddeler Meslege Adanmishk boyutu

olarak alt 6lgekler olusturulmus ve olusturulan {i¢ faktorlii model analiz edilmistir.

Hekimlik meslegine yonelik tutum olgegi i¢in yapilan DFA analizi sonucunda, test

edilen modelin uyum iyiligi indeksleri Tablo 4.21’de verilmektedir.
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Tablo 4.21. Hekimlik Meslegine Y&nelik Tutum Olgegi igin yapilan DFA Sonuglar:

Model 1 »° GFI | AGFI | CFI | S-RMR | RMSEA
3 Faktorlii Yapr | 1714,55 (243): p=0,00 | 0,95 | 0,93 | 0,95 | 0,054 0,085

Tablo 4.21°de Hekimlik meslegine yonelik tutum 6lgegi icin yapilan DFA sonuglari
incelendiginde; y°=1714,55; Sd=243; p=0,00; GFI=0,95; AGFI=0,93; CFI=0,95; S-
RMR=0,054 ve RMSEA=0,085 olarak elde edilmistir. Bu uyum iyiligi indeksleri test
edilen model i¢in model-veri uyumunun saglandigini gostermektedir. Bu arastirma
kapsaminda uygulanan Hekimlik meslegine yonelik tutum o6l¢eginin orijinal dlgekte
oldugu gibi li¢ faktorlii bir yapiya sahip oldugu gozlenmistir. Tablo 4.22°de maddeler
faktor yiikleri ile birlikte verilmektedir.
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Tablo 4.22. Hekimlik Meslegine Y&nelik Tutum Olgegine ait Dogrulayict Faktor

Analizi Sonuglari

Hekimlik Meslegine Yonelik Tutum Olcegi Alt Boyutlari
Madde —
Isteklilik Yardimeci Olma Meslege Adanmishk
No Faktor Yiikleri (A,) R?
1 0,54 - - 0,56
2 0,46 - - 0,21
3 - 0,50 - 0,55
4 0,55 0,44
5 0,75 0,67
6 0,58 0,50
v 0,53 0,51
8 0,76 0,46
9 0,58 0,41
10 0,52 0,56
11 0,64 0,50
12 0,69 0,51
13 0,56 0,39
14 0,58 0,57
15 0,49 0,56
16 0,66 0,62
17 0,69 0,62
18 0,81 0,45
19 0,79 0,39
20 0,59 0,35
21 0,60 0,54
) 0,53 0,58
23 0,53 0,68
24 0,62 0,60
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Hekimlik meslegine yonelik tutum 6lgeginin 15 maddeden olusan Isteklilik alt boyutuna
ait maddelerin faktor yiikleri 0,46 ile 0,69 arasinda deger almaktadir. 5 maddeden
olusan Yardimci Olma alt boyutundaki maddelerin faktor yiikleri ise 0,53 ile 0,62
araliginda degerler almaktadir. 4 maddeden olusan Meslege Adanmislik alt boyutundaki
maddelerin faktor yiikleri ise 0,75 ile 0,81 araliginda degerler almaktadir. S6z konusu

faktor ytiklerine ait katsayilarin istatistiki olarak anlamli oldugu gozlenmistir.
Hekimlik meslegine yonelik tutum &lgegine ait iz (path) diyagrami standart degerler ile

birlikte Diyagram 4.5’de ve Hekimlik meslegine yonelik tutum Olgegine ait iz (path)
diyagrami ‘t” degerleri ile birlikte Diyagram 4.6’da verilmektedir.
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Diyagram 4.5. Hekimlik Meslegine Yonelik Tutum Olgegine Ait iz (path) Diyagrami

Standart Degerler

O . Gz

Hekimbik Mes_
Yomnelik Tunam 1

0. 79—y

O _ a3

Hekimilik Mes.
Yomelik Tutam 2
Hekimlik Mes.
Yonelik Tumam 3

O _ 55— 8=

Hekimlik Mes.
Yonelik Tumm 4

0 _ 21—

Hekimbik Mes_
Yonelik Tunan S

0 . g7

0 . g7

0O _ 52—

0O _ S5

Lt

0. 39—

O _ S5

O _ & 1=

O _ 31—

O . 33—

O _ 27—

O _ 27—

O _ S5—8==

O _ 52—

O _ 55—

O . 35—

O _ 32—

O _ 2 Z—8

0O . SO—B

Hekimbik Mes_
Yomnelik Tutum 22

Chi—Scguare=1714.55, df=2=24

\

3, P—walue=0.00000.,

RMSEA=0.085
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Diyagram 4.6. Hekimlik Meslegine Yonelik Tutum Olgegine Ait iz (path) Diyagrami
‘t” Degerleri

Hekimlik Mes.
Yonelik Tunan 1

11227 v onalik Tamm 2

2 . 7z

q _Zz 55—

5 _ 95—

5 _0g

Hekimlik Mes.
5 - 297" vonelik Tunam 6

4 _ 0O

Hekimbk Mes_
11_32z—— Yonetik T 8

Hekimlik Mes.
& - 427" vonelik Tumam ©

| Eekimlik Mes_
227 Yemelik Tusum 10

| Hekimlik Mes_
ey Yénelik Tun=m 11

Hekimlik Mes.
1105 ™ Iy snelik Tutam 12

Hekimilik Mes.
7 - B9y orelik Tutam 13

Hekimlik Mes.
2 - 03y Snelik Turum 14

Hekimlik Mes.
2 - 85|y opelik Tutam 15

Hekimlik Mes.
4.'-‘3—.—-.Y- Jik T 16

Hekimlik Mes.
& - 2y Snetik Tunmm 17

11 20—

Hekimhk
Yomelik Tutum 18

Hekimlik Mes.
13- 20y Snelik Tuhmm 19

13-81__-1" 20

Hekimhik Mes_
Yomelik Tutum 21

2 - S 1y Sretik Tubam 22
Hekimbik Mes_
Zaea Yanem:'mmmzal

Hekimbk Mes._
Yomnelik Tutum 24

5. 23—

G G

Chi—Scguare=1714.55, 4df=243, P—wvalue=0.00000, RMSEA=0.08S5
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Hekimlik meslegine yonelik tutum o6lgeginin alt boyutlara ait iliski katsayilari

asagidaki tabloda verilmektedir.

Tablo 4.23. Hekimlik Meslegine Yé&nelik Tutum Olgeginin Alt Boyutlarma ait Iliski

Katsayilari
Isteklilik Yardimci Olma Meslege Adanmishk
Isteklilik 1,00 - -
Yardimci Olma 0,74 1,00 -
Meslege Adanmishk 0,71 0,73 1,00

Analizlerin devam eden asamasinda bu ii¢ alt boyutun birlikte bir iist diizey yapinin
bilesenleri olup olmadiklarini test etmek amaci ile yeni bir ikinci diizey dogrulayici
faktor analizi (Second Order Confirmatory Factor Analysis) modeli kurulmustur.
Kurulan ikinci diizey dogrulayict faktoér analizi modelinde xz = 1915,27248) Ve
RMSEA’nin 0,095 oldugu bulunmustur. Bunun iizerine programin onerdigi 2. ve 4.
maddeler arasinda modifikasyon yapilarak analiz tekrar edilmistir. Yapilan analiz
sonucunda kikare ve RMSEA degerinde anlamli bir diislisiin oldugu goriilmiistiir. Bu
sonuglar ikinci modelin, model-veri uyumunun ilk modele gore daha iyi oldugunu

gostermektedir.

Tablo 4.24°de Hekimlik meslegine yonelik tutum dlgegi icin analiz edilen Ikinci Diizey
Faktor Analizi Modeline ait Uyum lyiligi Indeksleri verilmektedir.

Tablo 4.24. Hekimlik Meslegine Yénelik Tutum Olgegi i¢in analiz edilen Ikinci Diizey
Faktdr Analizi Modeline ait Uyum lyiligi Indeksleri

Model 2 v GFI | AGFI | CFI | S-RMR | RMSEA

ikinci Diizey DFA Modeli | 1732,35446) | 0,94 | 0,92 | 0,97 | 0,054 | 0,087
p=0,00
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Hekimlik meslegine yonelik tutum 6lgegi icin analiz edilen ikinci diizey faktor analizi
modeline ait uyum iyiligi indeksleri incelendiginde; x2:1732,35; Sd=246; p<0,00;
GFI1=0,94; AGFI=0,92; CFI=0,97; S-RMR=0,054 ve RMSEA=0,087 olarak elde
edilmistir. Bu uyum iyiligi indeksleri test edilen model i¢in model-veri uyumunun
saglandigin1 gostermektedir. Diger bir ifade ile, yapisal gegerligi saglanan ii¢ alt
boyutun Hekimlik Meslegine Yonelik Tutum (HMYT) olarak adlandirilan ikinci diizey

ist yapinin bilesenleri olduklarina dair kanitlar elde edilmistir.

Hekimlik meslegine yonelik tutum &lgegi i¢in kurulan iki modelin karsilagtirmali uyum
1yiligi CFI indekslerine ait farkin ACFI sifir oldugu gozlenmistir. Bunun anlama, ikinci
diizey dogrulayici faktor modelinin analiz sonuglari Hekimlik Meslegine Yonelik
Tutum Olgeginin tek boyutlu bir psikolojik yapiyr dlgtiigiine dair gegerlik kaniti

saglamaktadir.

Diyagram 4.7°de Hekimlik meslegine yonelik tutum 6lgeginin Ikinci Diizey Dogrulayict
Faktor analizine ait iz (path) standart degerleri, Diyagram 4.8’de ise Hekimlik
meslegine yonelik tutum &lgeginin ikinci Diizey Dogrulayict Faktdr analizine ait iz

(path) ‘t> degerleri verilmektedir.
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Diyagram 4.7. Hekimlik Meslegine Yonelik Tutum Olgeginin Ikinci Diizey
Dogrulayici Faktor Analizine Ait iz (path) Standart Degerleri

Hekimlik Mes.
Yénelk Tunan 1 |~ 0 - 22
e

-——p 0-26

Hekimbik Mes.

Yémelk Tunan 3 |+ 0 - 22

|

Hekimlik Mes.
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]

Yénelk Tunan 5 |+ 0 - 22

|

——8—0 _ a3

=0 _a7

- —0 _ 52

——-—0_ 59

——-—0 _aq

——8—0 _ 50

———0_ 51

———0_ 51

——_—0 _3Z

1|0 .33

———0_ 235

———0_ 23

-0 _55

——_—0_ 532

-0 _55

——8—0 _ 35

——_—0 _4Z

———0 .22

——8—0 _ 40

Chi-Sguare=1732.35, df=246, P-wvalue=0.00000, RMSE2=0.087
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Diyagram 4.8. Hekimlik Meslegine Yonelik Tutum Olgeginin Ikinci Diizey

Dogrulayici Faktor Analizine Ait iz (path) ‘t” Degerleri

Chi-S8guare=1732.35,

Z25.69

df=2z46,

W

Hekimlik Mes.
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——g 22

Hekimlik Mes.
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Yonelik Tutum 5

= -5 _10
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———s _ 2g

—-—q _ &

——_— _ 25
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————g_ 03

——2_ 335

———_ 77

——g_ 91

—=-11_049

——_—2_ 29

——-—2 _ 75

/EE
£ 6§

————g_ 23

P—-wvalue=0.00000,

RMSEA=0D.087
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Hekimlik meslegine yonelik tutum 6lgeginin alt boyutlarina ve biitiiniine ait giivenirlik

katsayis1t Cronbach Alpha (o) ile hesaplanmistir ve asagidaki tabloda verilmektedir.

Tablo 4.25. Hekimlik Meslegine Yonelik Tutum Olgeginin Alt Boyutlarma ve

Biitiiniine ait Giivenirlilik Katsayisi

Alt Boyutlar Cronbach Alpha (o)
Isteklilik 0,933
Yardimci Olma 0,858
Meslege Adanmishik 0,810
(")lg:egin Timii 0,944

Tablo 4.25’de goriildiigli gibi alt boyutlarin ve Olge8in tiimiine ait giivenirlik
katsayilarinin yeterli diizeyde yliksek oldugu gézlenmistir.

4. 4. 3. Akademik Ozyeterlik Ol¢eginin Yap1 Gegerligi

Akademik oOzyeterlik Olgeginin yapr gecgerligi kapsaminda, Olgegin arastirmaci
tarafindan izin alinarak kullanilan ve daha onceden agimlayici faktor analizi ile elde
edilen orijinal faktor yapisinin dogrulanmasi i¢in DFA (Dogrulayict Faktor Analizi)
uygulanmistir. DFA analizi i¢in hazirlanan modelde dl¢egin orijinal formunda oldugu
gibi tek faktorlii bir yapisal model kurulmustur. Olgek yedi maddeden olusmaktadir.

Akademik o6zyeterlik dlgegi igin yapilan DFA analizi sonucunda, test edilen modelin

uyum iyiligi indeksleri Tablo 4.26’da verilmektedir.

Tablo 4.26. Akademik Ozyeterlik Olgegi icin yapilan DFA Sonuglar

Model 1 v GFI | AGFI | CFI | S-RMR | RMSEA

Tek faktorlii yapr | 48,30 (13); p=0,00 | 0,98 | 0,96 | 0,98 | 0,034 0,060
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Akademik ozyeterlik Slgegi igin yapilan DFA sonuglari incelendiginde; x°=48,30;
Sd=13; p=0,00; GFI=0,98; AGFI=0,96; CFI=0,98; S-RMR=0,034 ve RMSEA=0,060

olarak elde edilmistir. Bu uyum iyiligi indeksleri test edilen model igin model-veri

uyumunun saglandigini goéstermektedir. Bu arastirma kapsaminda uygulanan Akademik

ozyeterlilik 6l¢eginin orijinal 6lgekte oldugu gibi tek faktdrli bir yapiya sahip oldugu

gozlenmistir. Asagidaki tabloda maddeler faktor yiikleri ile verilmektedir.

Tablo 4.27. Akademik Ozyeterlik Olgegine ait Dogrulayic1 Faktor Analizi Sonuglar

Madde | Akademik Ozyeterlilik Olcegi
No Faktor Yiikleri (A,) R?
1 0,51 0,26
2 0,70 0,48
3 0,78 0,61
4 0,36 0,13
5 0,62 0,38
6 0,55 0,31
7 0,38 0,14

Tablo 4.27°de goriildiigii gibi 7 maddeden olugsan Akademik Ozyeterlik Olgegine ait

maddelerin faktor yiikleri 0,36 ile 0,78 arasinda deger almaktadir. S6z konusu faktor

yiiklerine ait katsayilarin istatistiki olarak manidar oldugu gozlenmistir.

Akademik oOzyeterlik Olgegine ait iz (path) diyagrami standart degerler ile birlikte

Diyagram 4.9’da ve Akademik dzyeterlik 6lgegine ait iz (path) diyagram ‘t’ degerleri

ile birlikte Diyagram 4.10’da verilmektedir.
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Diyagram 4.9. Akademik Ozyeterlik Olcegine Ait iz (path) Diyagrami Standart

Degerler

0.747 %= =

Ozyeterlik 1

0.5z =

Ozyeterlik 2 51

0.9

Ozyeterlik 3

1.00

0.57% 2

0.627% =

28

0.69—%

i
e N NS I 2

0.56— %= =

Chi-Square=48.30, df=13, P-wvalue=0.00001, RMSEA=0.060
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Diyagram 4.10. Akademik Ozyeterlik Olgegine Ait iz (path) Diyagrami ‘t” Degerleri

17,59

14,55

11. 467

15. 59

16. 02

16. 529

15. 52

Ozyeterlik 7

e

12.42

e

19.20

f

2z 117
0.00

\

16.57

9.5¢2

Chi-Square=48.30, df=13, P-value=0.00001, RMSEA=0.060
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Akademik Ozyeterlik Olgegine ait giivenirlik katsayis1 Cronbach Alpha (o) ile
hesaplanmistir ve 0,69 olarak bulunmustur. Olgekteki madde sayis1 gdz Oniinde
bulunduruldugunda 6l¢egin yeterli giivenirlikte bir 6lgme aract oldugunu sdylemek

miimkiin goriinmektedir.

4. 4. 5. Olgme Modeli

Arastirma probleminin ¢éziimii icin test edilecek olan hipotetik yapisal modelde yer
alan ortiik (gizli; latent variables) degiskenlerin kendi gozlenen degiskenleri ile
iligkilerini test eden bir 6lgme modeli kurularak dogrulayici faktdr analizi yapilmistir.
Olgme modeli icin yapilan DFA analizi sonucunda, test edilen modelin uyum iyiligi

indeksleri Tablo 4.28’de verilmektedir.

Tablo 4.28. Olgme Modeli igin yapilan DFA Sonuglart

Model 1 x GFI | AGFI | CFI | S-RMR | RMSEA
Tek faktorlii yapr | 286,34 6): p=0,00 | 0,95 | 0,92 | 0,98 | 0,043 0,067

DFA sonuglar1 incelendiginde; X2:286,34; Sd=66; p=0,00; GFI=0,95; AGFI=0,92;
CFI=0,98; S-RMR=0,043 ve RMSEA=0,067 olarak elde edilmistir. Bu uyum iyiligi
indeksleri test edilen model i¢in model-veri uyumunun saglandigin1 gostermektedir.

Modelden elde edilen katsayilarin istatistiksel olarak anlamli oldugu belirlenmistir.
Olgme modeline ait iz (path) diyagrami standart degerler ile birlikte Diyagram 4.11°de

ve Olgme modeline ait iz (path) diyagrami ‘t* degerleri ile birlikte Diyagram 4.12°de

verilmektedir.
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Diyagram 4.11. Olgme Modeline Ait iz (path) Diyagrami Standart Degerler

0,54~

0,51

0,53

0.59— =

0.7z

0.69— =

0.69— =

0,79

0,51

0,57

0,60~

067

0,71

Chi-Square=286.34, df=66, P-value=0.00000, RMSEA=0.067
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Diyagram 4.12. Olgme Modeline Ait iz (path) Diyagram: ‘t” Degerleri

16.
16.
16.
17.
17.
17.
17.
15.
15.
13,
15.
17.

17.

574

14

44

0z

96

75

g7

29

49

69

67

20

g9

0.00

Chi-8quare=286.34, df=66, P-value=0.00000, RMSEA=0.067
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4. 4. 6. Yapisal Esitlik Modeli

Arastirmanin bu kisminda; Klinik 6grenme iklimi, hekimlik meslegine yonelik tutum,
akademik 6zyeterlik ve akademik basar1 ortiik (gizil) degiskenleri arasindaki iliskilere
ait bir hipotetik yapisal esitlik modeli kurulmustur. S6z konusu modelin test edilmesi
icin 748 ogrenciden elde edilen verilere oOrtiikk degiskenlerle path (yol, iz) analizi
yapilmistir. Modelde, klinik 6grenme iklimi ve akademik ozyeterlik degiskenleri
bagimsiz degisken olarak alinirken akademik basar1 ve hekimlik meslegine yonelik
tutum degiskenleri bagimli degisken olarak modele dahil edilmistir. Hipotez model

Sekil 4.6° da verilmektedir.

Sekil 4.6. Hipotez Model

Sekil 4.6°da goriildigii gibi, klinik 6grenme iklimi algisi ile akademik bagari arasinda
dogrudan bir iliski kurulmus, ayn1 degisken ile hekimlik meslegine yonelik tutum
arasinda da dogrudan bir iliski kurulmustur. Ayrica klinik 6grenme iklimi algis ile
hekimlik meslegine yonelik tutum arasinda akademik basarinin aracilik etkisini gosteren
dolayl bir iliski de modele dahil edilmistir. Benzer sekilde, akademik ozyeterlik ile
akademik basar1 ve hekimlik meslegine yonelik tutum arasinda dogrudan iliski

kurulmustur. Akademik ozyeterlik ile hekimlik meslegine yonelik tutum arasinda
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akademik basarinin aracilik etkisini gosteren dolayli bir iliski de modele dahil

edilmistir. S6z konusu yapisal model test edilmis ve asagidaki sonuglara ulasilmistir.

Tablo 4.29. Modele iliskin Uyum lyiligi Indeksleri

XZ

sd

v/ sd

GFI

AGFI

RMSEA

S-RMR

757,52

70

10,82

0,87

0,81

0,11

0,064

Modelin uyum iyiligi indeksleri incelendiginde s6z konusu indekslerin ilgili literatiire

gore iyi bir modelde istenilen degerlerin ¢ok altinda olduklar1 belirlenmistir.

Bu modele ait iz (path) diyagrami standardize edilmis katsayilar ile birlikte Diyagram

4.13°de verilmektedir. Modele ait iz (path) katsayilarinin anlamli olup olmadigini

incelemek amaci ile ayni model Diyagram 4.14’de

verilmektedir.

‘t’

degerleri ile birlikte
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Sozkonusu sekil incelendiginde, Akademik 6zyeterlik ile Hekimlik meslegine yonelik
tutum arasinda kurulan dogrudan iligkinin istatistiki olarak anlamli olmadigi
gbzlenmistir (t=1,28; p>0,05) ve bagimli ortik degiskenler olan Akademik basar1 ile
Hekimlik meslegine yonelik tutum arasindaki iligkinin de istatistiki olarak anlamli
olmadigi bulunmustur (t=0,18; p>0,05). Bu path katsayilarinin manidar olmamasi
modelin uyum iyiligini kétiilestirdiginden, ayn1 degiskenler ile alternatif bir model
kurulmustur. Bu yeni modelde yukarida aciklanan ve istatistiki olarak manidar
bulunmayan path’ler modelden ¢ikarilmistir. Alternatif modelin analizi sonucunda

belirlenen model-veri uyumu indeksleri Tablo 4.30°da verilmektedir.

Tablo 4.30. Alternatif Modele iliskin Uyum Iyiligi indeksleri

v* | sd | y/sd | GFI | AGFI | RMSEA | S-RMR
333,20 (67| 4,97 [094| 091 | 0,073 | 0,043

Alternatif modele ait tiim uyum iyiligi indekslerine ait degerlerin olduk¢a yiiksek
oldugu belirlenmistir. Birinci model ile ikinci modelin ki-kare degerleri ile serbestlik
dereceleri arasindaki fark alinip elde edilen deger ilgili serbestlik derecesinde Xz tablo
degeri ile karsilastirildiginda (AX2(57)= 424,32) elde edilen bu fark degerinin p<0,001
diizeyinde anlamli oldugu belirlenmistir. Ki-kare degerindeki iyilesme ve diger uyum
indekslerindeki artiglar alternatif modelin birinci modele gore degiskenler arasindaki
iligskileri daha iyi agiklayan bir yapisal esitlik modeli oldugunu destekler nitelikte

bulunmustur. Modellere ait bu karsilastirma asagidaki tabloda verilmektedir.

Tablo 4.31. Hiyerarsik Modellerin Karsilastirmasi

Model x2 x’lsd GFl AGFI RMSEA S-RMR Ay®

Hipotez ~ 757.52¢0) 10,82 0.87 081 0011  0.064 -

Alternatif 323.3067y 4,97 0.94 091 0073  0.043  424.2p***
**xP<(,001
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Altenatif modele ait iz (path) diyagrami Diyagram 4.15’de standart katsayilar ile
verilmektedir. Diyagram 4.16’da ise Alternatif modele ait katsayilarin ‘t” degerleri ile iz
(path) diyagrami verilmektedir. Diyagram 4.17’de Alternatif modele ait iz (path)
diyagrami goriilmektedir.
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Diyagram 4.17°de goriildiigii iizere modelin yapisal iligkilerini veren tiim katsayilarin

istatistiki olarak manidar oldugu gozlenmistir.

Analiz sonuglarmma gore bagimsiz degiskenler Klinik 6grenme iklimi algis1 ve
Akademik 6zyeterlik algis1 arasindaki iliskinin r = 0,77 oldugu belirlenmistir. Bu iligki
katsayist istatistiki olarak manidar bulunmustur. Alternatif modelde yer alan ortiik

(gizil) degiskenler arasindaki kovaryans matrisi ise Tablo 4.32’de verilmektedir.

Tablo 4.32. Alternatif Modelde yer alan Ortiik Degiskenler arasindaki Kovaryans
Matrisi

Ortiik Degiskenler Akademik Hekimlik Klinik Akademik

Basari Meslegine Ogrenme Ozyeterlik
Yoénelik Tutum  Iklimi Algist Algisi

Akademik Basari 28,54

Hekimlik Meslegine 5,40 0,86

Yonelik Tutum

Klinik Ogrenme Iklimi 5,12 1,03 1.00

Algist

Akademik Ozyeterlik 5,23 0,88 0,77 1.00

Algisi

Ortiik degiskenler arasinda alternatif model tarafindan tahminlenen dogrudan ve dolayl
iliskiler Tablo 4.33” de verilmektedir.
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Tablo 4.33. Ortiik Degiskenler arasinda Alternatif Model tarafindan Tahminlenen
Dogrudan ve Dolayl: Iliskiler

Akademik Basari Hekimlik Meslegine
Degiskenler Yonelik Tutum

Dogrudan Dolayli Toplam Dogrudan Dolayli Toplam

Klinik (")grenme 0,51 - 0,51 0,70 0,21 0,91
Iklimi

Akademik Ozyeterlik 0,59 - 0,59 - 0,24 0,24
Akademik Basari - - - 0,42 - 0,42

Klinik dénemde bulunan tip 6grencileri icin elde edilen yapisal esitlik denklemi su

bi¢imdedir:

Akademik Basar1 = 0.51*Klinik Ogrenme iklimi Algis1 + 0,59*Akademik Ozyeterlik
R®=0.27

Yapisal esitlik denkleminde yer alan degiskenlerin katsayilarma bakilarak tip
ogrencileri igin teorisi kurulan modelde Klinik 6grenme iklimi algist ve Akademik
ozyeterlik algisinin, Akademik basariyi istatistiksel olarak anlamli bir sekilde yordadigi

goriilmiistiir. Bu iki degisken birlikte Akademik basarinin % 27’sini agiklamaktadir.

Hekimlik Meslegine Yonelik Tutum = 0.42* Akademik Basar1 + 0,51* Klinik Ogrenme
iklimi Algisi R*=0.14

Bu denklemde yer alan degiskenlerin katsayilarina bakilarak tip 6grencileri i¢in teorisi
kurulan modelde Klinik 6grenme iklimi algisi ve Akademik basarmin, Hekimlik
meslegine yonelik tutumu istatistiksel olarak anlamli bir sekilde yordadigi bulunmustur.
Bu iki degisken birlikte Hekimlik meslegine yonelik tutumun % 14’iinii agiklamaktadir.
Ayrica Akademik Ozyeterligin, Hekimlik meslegine yonelik tutuma dolayli bir etkisi

oldugu goriilmektedir.
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BOLUM V

TARTISMA, SONUC VE ONERILER

Bu boliimde arastirma siirecinden elde edilen bulgulara gore ulasilan sonuglara ve bu
sonuglar cercevesinde arastirmanin amacina uygun olarak uygulayicilar ve

arastirmacilar i¢in onerilere yer verilmektedir.

TARTISMA

Alt problem 1’in bulgusuna gore, degisik anabilim dallarinda stajlara devam eden 4. ve
5. smif tip Ogrencilerinin klinik 6grenme iklimine iligskin algilarinin 6. smf tip
ogrencilerinin klinik 6grenme iklimi algilarina gore daha yiiksek bulunmustur. Bununla
birlikte, degisik stajlara devam eden 4. ve 6. siif tip Ogrencilerinin klinik 6grenme
iklimine iligskin algi puan ortalamalarmin en diisiik Genel Cerrahi Anabilim Dali
tarafindan verilen klinikte egitime iligkin oldugu bulunmustur. Bu bulgu, Van Der Hem-
Stookros ve arkadaglar1 (2001) tarafindan yapilan c¢alismayla da benzerlik
gdstermektedir. Vrije Universitesi’nde yapilan arastirmada 4 yillik temel tip egitimini
almig olan Ogrencilerin klinik dénemde aldiklar1 Genel Cerrahi stajina iliskin Klinik
ogrenme iklimi algi puanlarmin da olduk¢a diisiik oldugu bulunmustur. Bu durum
Genel Cerrahi Anabilim Dali’'nda statiikocu bir hiyerarsinin varlifi ve 0Ogretim
tiyelerinin Ogrencilerden beklentilerinin yliksek olmasi, klinik 6grenme ortaminda
ogrencilerin bekledigi diizeyde hosgorii ve anlayisin ¢ok fazla olmamasindan

kaynaklandigini distindiirebilir.

Alt problem 2’nin bulgusuna gore, 5.sinif tip dgrencilerinin 4. siniflara gore, 6.smuf tip
ogrencilerinin ise 5. siniflara gore akademik 6zyeterlik algilarinin daha yiiksek oldugu
saptanmistir. Bu bulgu, Bassaw ve arkadaslar1 (2003) tarafindan yapilan caligmayla
parallelik gostermektedir. Sozkonusu arastirmada da, tip Ogrencilerinin akademik
ozyeterlik algi puanlarinin son sinifta arttigi bulunmustur. Aksayan ve Géziim’e (1998)

gore, ilerleyen yasla birlikte kisi, yasaminda daha fazla deneyim kazanmaktadir. Bu
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bulguya gore, ozyeterlik birikiminin en 6nemli kaynagi olarak da, bireyin istenen
davranig1 gostermede 6nceki deneyimlerinin etkili oldugu sdylenebilir. Bu nedenle yasla
birlikte Ozyeterlik algisinin artmasi beklenen bir sonugtur. Eldeki veri bu diisiinceyi
destekler nitelikte olup, diger c¢alismalarla da tutarhilik gostermektedir. Tip
ogrencilerinin son smifta akademik Ozyeterlik algilarmin artmasina iligkin bu bulgu
ogrencilerin kendi alanlarina iligkin 6grenmelerine dair 6zyeterlik inanglarinin ytiksek

oldugu seklinde yorumlanabilir.

Alt problem 3’iin bulgusuna gore, klinik donem tip 6grencilerinin iist siniflarda bagka
bir deyisle, mezun olmaya yakin hekimlik meslegine yonelik tutum puanlarmin distiigi
goriilmektedir. Bu bulgu, Bati ve arkadaslar1 (2010), Tsimtsiou ve arkadaslar1 (2007),
Woloschuk ve arkadaslar1 (2004), Johnson ve Scott (1998) tarafindan yapilan
calismalarla uyum gostermektedir. Sozkonusu arastirmalarda da tip Ogrencilerinin
hekimlik meslegine yonelik tutum puanlarinin 6. siifta diistiigii saptanmstir. Bu bulgu,
son smif tip Ogrencilerinin mezun olmaya yakin devlet hizmet yiikiimliiliikklerinin
olmas1 ve gidecekleri yerlerde hekim olarak tek baslarina sorumluluk alacaklarindan
dolay1 kendilerini yetersiz hissediyor olabileceklerini diisiindiirmektedir. Ayrica
arastirmanin bu bulgusu, tip egitiminin son yillarinda mezun olacak 6grencilerde
meslege iliskin idealizmin kaybolmasi ve bununla birlikte mesleki sinizmin gelismis
olabilecegini diislindiirmektedir. Bilindigi gibi mesleki sinizm, bireylerin meslegine
kars1 olumsuz duygusal hissizlik, aldirmazlik, deger ve 6nem kaybi gibi durumlarin
goriilmesidir (Abraham, 2000: 273). Tip 6grencileri uzun ve yorucu bir egitimle birlikte
intdrnliik doneminde yogun bir isyilikiiniin altina girmektedir. Bu donemde ayni
zamanda Tipta Uzmanlik Smavi’na hazirlanmaktadirlar. Ogrencilerin kaygi ve stres
diizeyinin yliksek oldugu bu siirecte gerek klinik egiticilerden gerekse klinik
calisanlarindan yeterince deger gormediklerini diisiinmeleri Ogrencilerin  tutum

puanlarinin diigmesine neden olmus olabilir.
Alt problem 2 ve 3’in bulgulant birlikte degerlendirildiginde, klinik donem tip

Ogrencilerinin 6grenim gordiikleri siniflar arttik¢a akademik 6zyeterlik algi puanlarinin

arttigl, bununla birlikte hekimlik meslegine yonelik tutum puanlarinin distigi
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bulunmustur. Arastirmanin bu bulgusu, Kaufmann ve arkadaslarinin (2001) yaptiklari
calismanin bulgulart ile benzerlik gdstermektedir. S6zkonusu aragtirmanin bulgularina
gore, tip Ogrencilerinin egitim gordikleri sinif biiyiidiik¢e tutum puanlarinin diistiigi,
Ozyeterlik algi puanlarinin ise arttigi bulunmustur. Arastirmanin bu bulgulari, tip
ogrencilerin Ozyeterlik algi ve tutumlarmin Ogrenim gordiikleri siniflara gore

farklilagtigini gostermektedir.

Alt problem 4’tin bulgusuna gore, akademik 6zyeterlik ile hekimlik meslegine yonelik
tutum arasinda kurulan dogrudan iliskinin istatistiki olarak anlamli olmadigi
bulunmustur. Alanyazinda Ozyeterlik inanci ile tutum arasindaki iligkiyi inceleyen
bircok arastirma (Oguz ve Topkaya, 2008; Yilmaz ve ark., 2004; Ozkan ve ark., 2003;
Gibson ve Dembo, 1984; Tschannen-Moran, 1998) bulunmaktadir. S6zkonusu
arastirmalarin bulgularina gore Ozyeterlik inanci ile tutum arasinda pozitif yonli bir
iliski belirlenmistir. Arastirmanin bu bulgusu, bahsedilen arastirmalarin bulgular ile
farklilagsmaktadir. Ayrica bagimli ortiikk degiskenler olan akademik basar1 ile hekimlik
meslegine yonelik tutum arasindaki iliskinin de istatistiki olarak anlamli olmadigi
bulunmustur. Alanyazinda tutum ve basart iliskisinde tutumun mu basariy1 yoksa
basariin mi1 tutumu etkiledigi konusunda tam bir fikir birligine ulasilamamistir.
Papanastasiou ve Zembylas (2002) tarafindan yapilan g¢alismada fen bilimine karsi
olumlu tutumun 6grencilerin bu alandaki basarisini arttirdigi, ancak basarinin olumlu
tutumu garantilemedigi bulunmustur. Schibeci ve Riley (1986) tutumun basariy1
etkiledigi ve basarinin tutumu etkiledigi iki farklt modeli test ettikten sonra tutumun
basariyr etkiledigi sonucuna ulagsmustir. Berkant ve Efendioglu’nun (2010) yaptigi
calismada ise Ogrencilerin tutumlar1 ile basarilar1 arasinda iligkinin olmadig:
belirlenmistir. Yine Alt problem 4’iin bulgusuna gore, klinik donem tip 6grencilerinin
Klinik 6grenme iklimi algilar1 6grencilerin akademik basarilarini etkilemektedir. Erbe
(2000), Dunn ve Harris (1998) tarafindan yapilan calismalarda da 6grenme iklimi ve
basar1 arasinda bir iligki bulunmustur. Bu bulgu, Freiberg’in (1999) “iklim, 6grenmenin
etkili bir elemani olurken, bagsartyr da beraberinde getirir” goriisii tarafindan
desteklenmektedir ve Kklinik 6grenme ikliminin dnemini vurgulamaktadir. Alt problem

4’lin bulgusu ayrica klinik donem tip Ogrencilerinin akademik ozyeterlik algilar1 ile
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ogrencilerin akademik basarilar1 arasinda dogrudan bir iliskinin oldugunu
gostermektedir. Bu bulgu, yapilan arastirmalarla (Yabas ve Altun, 2010; Dogan ve
Barig, 2010; Uzun, 2008; Pajares ve Miller, 1994; Pajares ve Graham, 1999) benzerlik
gostermektedir. S6zkonusu arastirmalarda Ggrencilerin dzyeterlik algilart ile akademik
basarilar1 arasinda anlamli bir iliski saptanmistir. Alt problem 4’{in bulgusuna gore,
klinik 6grenme iklimi algis1 ve akademik basar1 Ogrencilerin hekimlik meslegine
yonelik tutumlarim etkileyen degiskenlerdir. Arastirmanin bu bulgusuna gore, olumlu
klinik 6grenme iklimi algis1 68rencinin akademik basarisini artirmakla birlikte hekimlik
meslegine yonelik olumlu tutum gelistirmesini saglamaktadir denilebilir. Bu bulgu,
mezun olacak hekimlerin niteliginin artmasinda ve meslek yasantilarinda olumlu tutum
sergilemelerinde klinik 6grenme ortaminin dolayisiyla algiladigi 6grenme ikliminin

etkisinin oldugunu gostermektedir.

SONUCLAR

Arastirmadan elde edilen bulgulara dayanarak su sonuglara varilmistir:

1. 4. smf tip 6grencilerinin Gogiis Hastaliklar1 Anabilim Dali’ndaki klinik 6grenme
iklimine iligkin algilar1 degerlendirildiginde bu staj i¢in ‘Olumlu 6grenme iklimi’nin
oldugu bulunmustur.

2. 4. smf tip Ogrencilerinin Genel Cerrahi Anabilim Dali’'ndaki klinik 6grenme
iklimine iligkin algilar1 degerlendirildiginde bu staj i¢in ‘Gelistirilmesi gereken
ogrenme iklimi’nin oldugu saptanmustir.

3. 4. smf tip 6grencilerinin Cocuk Saghigi ve Hastaliklar1 Anabilim Dali’ndaki klinik

ogrenme iklimine iliskin algilar1 degerlendirildiginde bu staj icin ‘Gelistirilmesi

gereken 6grenme iklimi’nin oldugu belirlenmistir.
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4.

5.

6.

10.

11.

4. sinif tip 6grencilerinin Kadin Hastaliklart ve Dogum Anabilim Dali’ndaki klinik
ogrenme iklimine iliskin algilar1 degerlendirildiginde bu staj i¢in ‘Olumlu 6grenme

iklimi’nin oldugu bulunmustur.

4, siuf tip dgrencilerinin I¢ Hastaliklari Anabilim Dali’ndaki klinik 6grenme
iklimine iliskin algilar1 degerlendirildiginde bu staj igin ‘Gelistirilmesi gereken

ogrenme iklimi’nin oldugu saptanmuistir.

4. smif stajlarina bakildiginda, klinik 6grenme iklimine iliskin en yiiksek algi puan
ortalamasinin Goglis Hastaliklart  Anabilim Dali i¢in, en disik algi puan

ortalamasinin da Genel Cerrahi Anabilim Dal1 i¢in oldugu belirlenmistir.

4. smif stajlari, klinik 6grenme iklimine iliskin toplam algi puanlari iizerinden
degerlendirildiginde ‘Olumlu ancak gelistirilmesi gereken Ogrenme iklimini’nin

oldugu bulunmustur.

5. smuf tip 6grencilerinin Kardiyoloji Anabilim Dali’ndaki klinik 6grenme iklimine
iliskin algilar1 degerlendirildiginde bu staj i¢in ‘Olumlu 6grenme iklimi’nin oldugu

saptanmistir.

5. smif tip Ogrencilerinin Enfeksiyon Hastaliklari Anabilim Dali’ndaki klinik
ogrenme iklimine iligkin algilart degerlendirildiginde bu staj i¢in ‘Olumlu ancak

gelistirilmesi gereken 6grenme iklimi’nin oldugu belirlenmistir.

5. siif tip 6grencilerinin Dermatoloji Anabilim Dali’ndaki klinik 6grenme iklimine
iliskin algilart degerlendirildiginde bu staj i¢in ‘Olumlu ancak gelistirilmesi gereken

O0grenme iklimi’nin bulunmustur.

5. siuf tip 6grencilerinin Cocuk Saglig: ve Hastaliklar1 Anabilim Dali’ndaki klinik
ogrenme iklimine iliskin algilart degerlendirildiginde bu staj i¢in ‘Gelistirilmesi

gereken 6grenme iklimi’nin oldugu saptanmustir.
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12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

5. smif tip 6grencilerinin Cocuk Cerrahisi Anabilim Dali’ndaki klinik 6grenme
iklimine iliskin algilar1 degerlendirildiginde bu staj i¢in ‘Olumlu 6grenme iklimi’nin

oldugu belirlenmistir.

5. simif tip O6grencilerinin Kulak Burun Bogaz Hastaliklar1 Anabilim Dali’ndaki
klinik 6grenme iklimine iliskin algilar1 degerlendirildiginde bu staj i¢in ‘Olumlu

ancak gelistirilmesi gereken 6grenme iklimi’nin oldugu bulunmustur.

5. smif tip dgrencilerinin Anestezi ve Reanimasyon Anabilim Dali’ndaki klinik
ogrenme iklimine iligkin algilart degerlendirildiginde bu staj i¢in ‘Olumlu ancak

gelistirilmesi gereken 6grenme iklimi’nin oldugu saptanmistir.

5. smif tip O6grencilerinin Noroloji Anabilim Dali’ndaki klinik 6grenme iklimine
iliskin algilar1 degerlendirildiginde bu staj icin ‘Gelistirilmesi gereken 6grenme

iklimi’nin oldugu belirlenmistir.

5. siif tip 6grencilerinin Psikiyatri Anabilim Dali’ndaki klinik 6grenme iklimine
iliskin algilar1 degerlendirildiginde bu staj icin ‘Gelistirilmesi gereken Ogrenme

iklimi’nin oldugu bulunmustur.

5. sinif stajlarina bakildiginda; klinik 6grenme iklimine iligkin en yiiksek algi puan
ortalamasiin Cocuk Cerrahisi Anabilim Dali i¢in, en diisiik algi puan ortalamasinin

da Psikiyatri Anabilim Dal1 i¢in oldugu belirlenmistir.

5. smuf stajlari, klinik 6grenme iklimine iligkin toplam algi puanlari {izerinden
degerlendirildiginde ‘Olumlu ancak gelistirilmesi gereken Ogrenme iklimini’nin

oldugu saptanmistir.

6. siif 6grencilerinin Genel Cerrahi Anabilim Dali’ndaki klinik 6grenme iklimine
iligkin algilar1 degerlendirildiginde bu staj igin ‘Gelistirilmesi gereken Ogrenme

iklimi’nin oldugu bulunmustur.
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20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

6. sinif d6grencilerinin Acil Tip Anabilim Dali’ndaki klinik 6grenme iklimine iliskin
algilart degerlendirildiginde bu staj i¢in ‘Gelistirilmesi gereken 6grenme iklimi’nin

oldugu belirlenmistir.

6. sinif 6grencilerinin Kadin Hastaliklart ve Dogum Anabilim Dali’ndaki klinik
O0grenme iklimine iliskin algilar1 degerlendirildiginde bu staj i¢in ‘Gelistirilmesi

gereken 6grenme iklimi’nin oldugu saptanmustir.

6. simf dgrencilerinin I¢ Hastaliklar1 Anabilim Dali’ndaki klinik 6grenme iklimine
iliskin algilar1 degerlendirildiginde bu staj i¢in ‘Gelistirilmesi gereken 6grenme

iklimi’nin oldugu bulunmustur.

6. siif dgrencilerinin Cocuk Sagligi ve Hastaliklar1 Anabilim Dali’ndaki klinik
ogrenme iklimine iligkin algilar1 degerlendirildiginde bu staj i¢in ‘Gelistirilmesi

gereken 6grenme iklimi’nin oldugu belirlenmistir.

6. smif stajlarina bakildiginda; klinik 6grenme iklimine iliskin en yiiksek algi puan
ortalamasinin I¢ Hastaliklart Anabilim Dal: igin, en diisiik algi puan ortalamasmnin

da Genel Cerrahi Anabilim Dal1 i¢in oldugu bulunmustur.

6. smif stajlari, klinik 6grenme iklimine iliskin toplam algi puanlar {izerinden
degerlendirildiginde  ‘Gelistirilmesi  gereken G6grenme  iklimi’nin  oldugu

saptanmuistir.

Degisik stajlara devam eden 4., 5. ve 6. sinif tip 6grencilerinin Akademik 6zyeterlik

algilarina iligkin puan ortalamalari incelendiginde; en yiiksek algi ortalamasinin 6.
simif dgrencilerinin (X =2,96), ardindan 5. sinif 6grencilerinin (X =2,92) ve en

diisiikte 4. sinif 6grencilerinin (X =2,88) oldugu bulunmustur.

Degisik stajlara devam eden 4., 5. ve 6. smf tip 6grencilerin Hekimlik meslegine

yonelik tutumlarina iligkin puan ortalamalar1 incelendiginde; en yiliksek tutum
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ortalamasimin 4. sinif Ogrencilerinin (Y =4,23), ardindan 5. simf 6grencilerinin

(X =4,14) ve en diisiikte 6. sinif dgrencilerinin ( X =4,12) oldugu belirlenmistir.

28. Klinik dénemde bulunan tip 6grencileri i¢in elde edilen yapisal esitlik denklemi su

bigimdedir:

Akademik Basar1 = 0.51*Klinik Ogrenme Iklimi Algis1 + 0,59*Akademik
Ozyeterlilik R? = 0.27

Yapisal esitlik denkleminde yer alan degiskenlerin katsayilarma bakilarak tip
ogrencileri igin teorisi kurulan modelde Klinik Ogrenme iklimi Algis1 ve Akademik
Ozyeterlik Algis;, Akademik Basariyr istatistiksel olarak anlamli bir sekilde
yordamaktadir. Bu iki degisken birlikte Akademik Basarinin % 27’sini agiklamaktadir.

Hekimlik Meslegine Yo6nelik Tutum = 0.42*Akademik Basar1 + 0,51* Klinik
Ogrenme Iklimi Algist R?*=0.14

Bu denklemde yer alan degiskenlerin katsayilarina bakilarak tip 6grencileri i¢in teorisi
kurulan modelde Klinik Ogrenme Iklimi Algis1 ve Akademik Basari, Hekimlik
Meslegine Yonelik Tutumu istatistiksel olarak anlamli bir sekilde yordamaktadir. Bu iki

degisken birlikte Hekimlik Meslegine Yonelik Tutumun % 14’{inii agiklamaktadir.
Bu sonuglarla iligkili olarak su dneriler gelistirilmistir:
Uygulayicilar icin oneriler
1. Arastirmanin bulgularina gore, ‘Gelistirilmesi gereken Ogrenme iklimi® ve
‘Olumlu ancak gelistirilmesi gereken o6grenme iklimi’ olarak nitelendirilen

stajlarin ve bu stajlarda egitim veren anabilim dallariin gozden gegirilerek

klinikte egitimin niteligini artirmaya yonelik ¢alismalar yapilabilir.
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Ogrencilerin daha alt simiflardayken akademik oOzyeterlik algilarii artirmak
amaciyla, klinik egiticilerin Ogrencilerin deneyimleri veya performanslarina
iliskin yapict geribildirim vermeleri konusunda duyarliliklarinin artirilmasi

saglanabilir.

Ozellikle 6. smif tip 6grencilerinin hekimlik meslegine yonelik tutumlarinin

olumsuzlasmasini engellemeye yonelik dnlemler alinabilir.

Ogrencilerin hekimlik meslegine yonelik tutumlarini gelistirmek igin, klinik
egiticilikte rol modelin 6nemi hatirlanarak, klinik egiticilerin farkindaliklarim

artirmaya yonelik egitimler diizenlenebilir.

Ogrencilerin klinik dgrenme iklimi, akademik ozyeterlik algilar1 ve hekimlik

meslegine yonelik tutumlarini gelistirmek i¢in faaliyetler diizenlenebilir.

Arastirmacilar icin oneriler

1.

2.

3.

Gogiis Hastaliklar1 Anabilim Dali tarafindan 4. sinif stajlar1 kapsaminda verilen
ve arastirmanin bulgularina gore “Olumlu 6grenme iklimi” olarak nitelendirilen
klinikte egitime iliskin, nitel arastirma yontemleri kullanilarak olumlu Klinik

o0grenme ikliminin bilegenleri derinlemesine arastirilabilir.

Cocuk Cerrahisi Anabilim Dal1 tarafindan 5. sinif stajlar1 kapsaminda verilen ve
aragtirmanin bulgularma gére “Olumlu 6grenme iklimi” olarak nitelendirilen
klinikte egitime iliskin, nitel arastirma yontemleri kullanilarak olumlu Klinik

o6grenme ikliminin bilesenleri derinlemesine arastirilabilir.

Ogrencilerin mezuniyete dogru olumsuzlasan hekimlik meslegine yonelik

tutumlarinin nedenlerini arastirmak i¢in ¢aligma planlanabilir.
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4. Klinik 6grenme iklimini etkileyen faktorleri ortaya ¢ikarmaya veya agiklamaya
yonelik farkli degiskenler ele alinarak, aralarindaki iligskinin ortaya konulmasi

saglanabilir.
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Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Klinik Egitim Dénemi Staj Déngiisii
Akademik Ozyeterlik Algis1 Olgegi

Hekimlik Meslegine Yonelik Tutum Olgegi

Klinik Ogrenme Iklimi Ol¢egi

Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Dekanlik Izin Yazis1

Akademik Ozyeterlik Ol¢egi Kullanim Izni

Hekimlik Meslegine Y&nelik Tutum Olgegi Kullanim izni
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EK 1. Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Klinik Egitim Dénemi Staj Dongiisii

Ege Universitesi Tip Fakiiltesi’'nde 4. sinif klinik egitim déneminde grenciler alt1 ana

gruba boliinerek alti haftalik gruplar halinde rotasyonel olarak egitimlerini

tamamlarlar. Klinik egitim donemi; I¢ Hastaliklar1 (12 hafta), Kadin Hastaliklar1 ve

Dogum (6 hafta), Ortopedi ve Travmatoloji (2 hafta), Genel Cerrahi (4 Hafta), Gogiis
Hastaliklar1 (3 hafta), Radyoloji (2 hafta), Niikkleer Tip (1 hafta), Cocuk Saglig1 ve
Hastaliklar1 (6 hafta) ders kurullarindan olusmaktadir (Sekil 7).

Sekil 7. Ege Universitesi T1p Fakiiltesi Dérdiincii Sinif Hekim Rotasyon Déngiisii

Ortopedi
2

Genel Cerrahi
4
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ve Dogum
6
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Ege Universitesi Tip Fakiiltesi’nde 5. sinif klinik egitim déneminde 6grenciler yedi ana
gruba boliinerek rotasyonel bigimde egitimlerini tamamlarlar. Klinik egitim donemi
Kardiyoloji + Kalp Damar Cerrahisi (3+1 hafta), Adli Tip (2 hafta), Enfeksiyon
Hastaliklar1 (3 hafta), Dermatoloji (3 hafta), Psikiyatri (6 hafta), Noroloji + Norosirurji
(3+1 hafta), Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon (2 hafta), Cocuk Saglig1 ve Hastaliklari (3
hafta), Cocuk Cerrahisi (3 hafta), Goz Hastaliklar1 (2 hafta), Uroloji (2 hafta), Plastik
ve Rekonstruktif Cerrahi (2 hafta), Kulak Burun Bogaz Hastaliklar1 - KBB (3 hafta),

Anestezi ve Reanimasyon (3 hafta) ders kurullarindan olugsmaktadir (Sekil 8).

Sekil 8. Ege Universitesi T1p Fakiiltesi Besinci Sinif Hekim Rotasyon Déngiisii
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Ege Universitesi Tip Fakiiltesi’nde bes yillik egitimini basar ile tamamlayan &grenci

intdrn hekim olmaya hak kazanarak her yilin Temmuz ayinda 48 haftalik egitim

siirecine baslar. Intérn hekimlik egitim programinin amaci; 6grenciye dnceki yillarda

edindigi kuramsal ve uygulamali bilgilerin klinik uygulamalarini yaptirmak, hekimlik

sanatin1 tek basina en iyi uygulayabilecegi diizeye getirebilmektir. Ogrenci sayis1 alt1

ana gruba boliinilir ve sekiz haftalik periyodlar halinde doniisiimlii olarak dgrenciler

egitimlerini tamamlarlar. intérn hekimlik siiresince alman stajlar; Kirsal hekimlik (8
hafta), I¢ Hastaliklar1 (8 hafta), Kadin Hastaliklar1 ve Dogum (6 hafta), Adli Tip (2
hafta), Cocuk Sagligi ve Hastaliklar1 (8 hafta), Genel Cerrahi (4 hafta), Acil Tip (4
hafta), Se¢meli staj (4 hafta), Gogiis Hastaliklar1 (2 hafta) ve Kardiyoloji (2 hafta)

olmak iizere rotasyonel bi¢iminde klinik egitim siireci tamamlanmaktadir (Sekil 9).

Sekil 9. Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Intérn Hekim Rotasyon Déngiisii

Gogiis

Secmeli, 4

Acil Tip, 4

Genel Cerrahi, 4

Hastaliklari, 8

Hastaliklari, 2

Cocuk Sagligi ve

Kardiyoloji, 2

\U

Adli Tip, 2

I¢ Hastaliklar1, 8

Kirsal Hekimlik
Halk Saglig1, 8

Kadin Hastaliklar1
ve Dogum, 6

Intérn hekimlik uygulamasi anabilim / bilim dali bagkaninin &grencinin dénem igindeki

caligmalarini dikkate alarak degerlendirme formunu onaylamasi ve yeterlik belgesi

verilmesi ile son bulur.
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EK 2. Akademik Ozyeterlik Algis1 Olcegi

Sevgili Ogrenciler,

Bu o6lgek; Ege Universitesi Tip Fakiiltesi'nde klinik donemde egitim goren ogrencilerin, akademik
ozyeterlik algilarini belirlemek amaciyla hazirlanmistir. Olgegi yanitlamaya baslamadan 6nce her ciimleyi
dikkatlice okuyunuz. Daha sonra her ciimlenin yaninda verilen bosluklara “Bana hi¢ uymuyor, Bana ¢ok az
uyuyor, Bana uyuyor, Bana tamamen uyuyor” se¢eneklerinden size en uygun olamm (X) ile isaretleyiniz.
Liitfen higbir ciimleyi bos birakmayiniz. Her climle igin yalnizca bir segenegi isaretleyiniz. Cevaplariizi
eksiksiz ve ictenlikle vermeniz arastirmanin sonuclarim énemli dlgiide etkileyecektir. Olgekle toplanacak
bilgiler bir doktora tez ¢aligmasinda kullanilacaktir. Bilgiler bilimsel amaglar disinda kullanilmayacaktir.

Sorular1 cevaplandirarak, arastirmaya yapacaginiz énemli katki i¢in simdiden tesekkiir ederim.

Niliifer Demiral Yilmaz

Egitim Y&netimi AD Doktora Ogrencisi

Universite dgrenimimde her zaman yapilmas: gereken isleri basarabilecek durumdayim.
Yeterince hazirlandigim zaman sinavlarda daima yiiksek basar1 elde ederim.

Iyi not almak icin ne yapmam gerektigini ¢ok iyi biliyorum.

Bir yazili sinav ¢ok zor olsa bile, onu bagaracagimi biliyorum.

Basarisiz olacagim herhangi bir sinav diigiinemiyorum.

Sinav ortamlarinda rahat bir tavir sergilerim, ¢iinkii zekama giiveniyorum.

N|jo(o|r|w|MP

Sinavlara hazirlanirken 6grenmem gereken konularla nasil basa ¢ikmam gerektigini genellikle bilemem.
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EK 3. Hekimlik Meslegine Yonelik Tutum Olcegi

Sevgili Ogrenciler,

Bu 0lgek sizin hekimlik meslegine yonelik tutumlarinizi belirleyebilmek igin hazirlanmistir.
Olgekteki onermelerden higbirinin kesin dogru ya da yanhs yaniti yoktur. Onemli olan sizin
onermelerle ilgili gercek duygu ve diisiincelerinizi belirtmenizdir. Olcegi yamtlamaya baslamadan
once her ciimleyi dikkatlice okuyunuz. Daha sonra her ciimlenin yaninda verilen bosluklara “Hi¢
katilmiyorum, Katilmiyorum, Kararsizim, Katiliyorum, Tamamen Katiliyorum” segeneklerinden size
en uygun olanimi (X) ile isaretleyiniz. Litfen hicbir climleyi bos birakmaymiz. Her ciimle i¢in
yalnizca bir secenegi isaretleyiniz. Cevaplarinizi eksiksiz ve igtenlikle vermeniz arastirmanin
sonuclarimi dnemli Slgiide etkileyecektir. Olgekle toplanacak bilgiler bir doktora tez calismasinda
kullanilacaktir. Bilgiler bilimsel amaglar disinda kullanilmayacaktir.

Sorular1 cevaplandirarak, arastirmaya yapacaginiz 6nemli katki i¢in simdiden tesekkiir ederim.

Niliifer Demiral Yilmaz

Egitim Yonetimi AD Doktora Ogrencisi

1. | Hekimlik zevkli bir meslektir.

2. | Hekimlik benim yapabilecegim en son meslektir.

3. Baskalarinin saglik sorunlarina ¢6ziim bulmaktan keyif alirim.
4. | Kendimi hekim olarak diistinemiyorum.

5. | Hekimlik bence diinyanin en keyifli igidir.

6. | Hekimlik sikic1 bir meslektir.

7. | Hekim olacagimi diistinmek bile sinirlerimi bozuyor.

8. | Her zaman hekim olmak istemigimdir.

9. | Hekimlik yaparak mutlu olacagimi sanmiyorum.

10. | Hekimlik meslegini seviyorum.

11. | Hastalarla ugragmanin bana gore olmadigini diigiiniiyorum.
12. | Hekim olmaktan bagka bir secenegim olmasini ¢ok isterdim.
13. | insanlara yardim etmek istedigim i¢in hekimlik meslegini seviyorum.

14. | Hekim olmay1 hig¢ istemiyorum.
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15.

16.

17.

18.

19.

20.

21,

22,

23.

24,

Hekimlik yapmak bana mutluluk verir.
Mecbur kalmazsam hekimlik yapmam.
Keske hekimlik meslegini segmeseydim.

Ancak hekimlik yaparak mutlu olabilirim.

Hekimlik yaparken alacagim doyumu bagka hicbir meslekten alabilecegimi sanmiyorum.

Ayni gelire sahip olacagim baska bir i imk&nim olsa hekimlik yapmam.
Hekimlik yapmak benim i¢in bir zorunlulugun 6tesine gegmez.
Hastalara yardim etmek bana huzur verir.

Iyi bir hekim olmak benim idealimdir.

Insanlarin saglik sorunlarim1 ¢ézmek benim igin kutsal bir gorevdir.
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EK 4. Klinik Ogrenme Iklimi Ol¢egi

Sevgili Ogrenciler,

Ege Universitesi Tip Fakiiltesi’nde klinik donemde egitim goren &grencilerin, klinik 6grenme iklimi
algilarim belirlemek amaciyla bu dlgek hazirlanmistir. Olgegi yanitlamaya baslamadan énce her ciimleyi
dikkatlice okuyunuz. Daha sonra her cilimlenin yaninda verilen bosluklara “Hi¢ Katilmiyorum,
Katilmiyorum, Kararsizim, Katiliyorum, Tamamen Katiliyorum” segeneklerinden size en uygun olanini
(X) ile isaretleyiniz. Liitfen hi¢bir ciimleyi bos birakmayimiz. Cevaplarmizi eksiksiz ve igtenlikle
vermeniz arastirmanin sonuclarin1 énemli Slgiide etkileyecektir. Olgekle toplanacak bilgiler bir doktora
tez calismasinda kullanilacaktir. Bilgiler bilimsel amaglar disinda kullanilmayacaktir.

Sorular1 cevaplandirarak arastirmaya yapacaginiz dnemli katki i¢in simdiden tesekkiir ederim.

Niliifer Demiral Yilmaz

Egitim Y&netimi AD Doktora Ogrencisi

1. | Ogretim iiyeleri klinikte egitim verirken heveslidir.

2. | Ogretim iiyeleri iyi diizeyde 6gretme becerisine sahiptir.

3. | Hasta bakmaktan hoslanirim.

4. | Bu staj siiresince kendi basima ders ¢aligmak igin yeterince zamanim oldu.

5. | Bu staj siiresince 6@renciler depresiftir.

6. | Okulda arkadaslarimla iliskilerim iyidir.

7. | Buklinikte, 6gretim iiyeleri 6grencilerini anlar ve onlarla iligkilerine 6zen gosterir.

8. | Bu klinikte, uzmanlar/asistanlar 6grenci egitimindeki rol ve sorumluluklarindan memnundur.
9. | Bu klinikte, 6gretim iiyeleri hasta hizmeti ile ilgili gerekli olan bilgileri dgretir.

10. | Bu klinikte, 6grencilerin performanslari adil bir bicimde degerlendirilir.

11. | Doktor olmayi istiyorum.

12. | Bu staj siiresince kendimi saglikli hissettim

13. | Ogretim iiyeleri, klinikteki 6grencilerin bazi seyleri bilememeleri durumunda sabirli davranr.
14. | Ogretim iiyeleri, klinikteki 6grencilerin goriis ve diisiincelerine karsi agik fikirlidir.

15. | Bu klinikte, 6gretim iiyeleri 6grencilerden 6grenme siirecinde ne beklediklerini agik bir bigimde
onceden belirtir.

16. | Bu klinikte, uzmanlar/asistanlar 6grencilere saygili davranirlar.

17. | Meslegimle ilgili konularda 6grenmeye istekliyim.
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18.
19.
20.
21.
22,
23.
24,
25.
26.
27.
28.
29.
30.
31.
32.
33.
34.
35.
36.

Bu staj siiresince dinlenmek igin yeterince zamanim oldu.

Bu staj siiresince 6grenciler gergindir.

Bu klinikte, 6gretim iiyeleri etik agidan iyi rol modelidir.

Bu klinikte, 6gretim iiyeleri 6grencilere saygili davranir.

Bu klinikte, 6grenciler ihtiyaclari oldugunda uzmanlara/asistanlara kolaylikla ulasabilirler.
Ogrenciler, bu klinikte iyi bir egitim alirlar.

Bu klinikte, 6grencilerden ulasilabilir bir basari diizeyi beklenir.

Bu staj siiresince kendime zaman ayirabildim.

Bu staj siiresince 6grenciler kaygihdir.

Bu klinikte,6gretim liyeleri 6grencinin 6grenmesiyle ilgili sorumluluk tasidiklarini disiiniirler
Bu klinikte, uygulama yaparken gereken arag, gere¢ ve malzemelere kolaylikla ulasilabilir
Bu staj siiresince kendimi bezgin hissettim.

Fakiiltemle gurur duyarim.

Bu klinikte, 6gretim iiyeleri her bir 6grencinin basarili olabilecegine goniilden inanir.

Bu klinikte, 6grenciler ihtiyaglart oldugunda 6gretim iiyelerine kolaylikla ulagabilir.

Bu klinikte ¢ok kat1 bir ast st iligkisinin olmadigi, esitlik¢i bir ortam vardir.

Bu klinikte, tiim dgrencilere esit davranilir.

Bu klinigin sinav(lar)inda 6grenme hedeflerinin tiimiine yonelik sorular yer almaktadir.

Bu klinikte, 6gretim iiyeleri hastalara iyi hizmet verir.
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EK 5. Ege Universitesi
ge Universitesi Tip Fakiiltesi Dekanlik izin Yazisi

TuE
EGE {NIVERSITESI TIP FAKULTESI DEKAN LIGI
Y onetim Bilrosu
Bornova / izZMIR

Sayl B.30.2.EGE.0.20.73.00/D.Y0nt. 230 - 55 g2
Konu : Anket ,/&/@S../ZOO‘)

TIP EGITIMI ANABILIM DALI BASKANLIGINA

0.20.11.27/207 sayih yaziniz.

emiral Yilmaz’in doktora egitim
gOriilmustlr.

jlgi: 12.05.2009 giin ve B.30.2.EGE.
Yiiksek Hemsire Niliifer D

Anabilim Dalimzda gorevli
gulama istegl Dekanligimizca uygun

tezinin anketini Fakiiltemiz dgrencilerine uy
Bilgilerinizi ve geregini rica ederim.

Prof. Dl Yesim KIRAZLI
Dekan Yardimcist
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EK 6. Akademik Ozyeterlik Olcegi Kullanim izni

Sayimn Yilmaz,

llginiz i¢in tesekkiir ederiz. Yaymimizi, referans gostererek ¢alismalariizda
kullanmanizda hi¢bir sakinca yoktur.

Kolayliklar dilerim.

Mira¢ Yilmaz

----- Orjinal Mesaj -----

Kimden: Niliifer Demiral <nilufer.demiral@ege.edu.tr>
Tarih: Friday, July 31, 2009 4:00 pm

Konu: "Akademik Ozyeterlik" 6l¢egi icin izin istedi
Kime: mirac@hacettepe.edu.tr

>

> Sayin Mirag Yilmaz,

>

> Ben Ege Universitesi Tip Fakultesi Tip Egitimi Anabilim Dali'nda ¢alisiyorum. Ayni zamanda
Egitim Yonetimi Anabilim Dali'nda doktora 6grencisiyim. Doktora tezi olarak "Tip édrencilerinin
o6grenme iklimi algilarinin; akademik dzyeterlik, hekimlik meslegine yonelik tutum ve akademik
basari agisindan incelenmesi" konusunu ¢alisacagim.

>

> Bu arastirma igin izniniz olursa "Akademik Ozyeterlik" Slgeginizi kullanmak istiyorum.

>

> lyi calismalar dilerim,

> Nilufer Demiral Yilmaz.
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EK 7. Hekimlik Meslegine Yonelik Tutum Olcegi Kullamim izni

Sayin Nilifer Demiral Yiimaz,

Ege Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii Egitim Fakiltesi Sinif Yénetimi
Anabilim Dalillnda slrdirdiginizi belirttiginiz doktora tez calismanizda
COHekimlik Meslegine Yonelik Tutum Olgedill ni kullanmaya yénelik ilginiz icin
cok tesekkurler. Calisma strecinizde ve elde ettiginiz sonuglari raporlarken
kaynagini referans olarak agikga belitmeniz durumunda bu 6lgegi calismanizda
kullanmanizda sakinca yoktur.

Tez ¢alismanizin sonuglarindan haberdar olmak Uzere size basarilar dilerim.

Yrd.Dog¢.Dr. A.Hilal Bati

From: Niliifer Demiral

Date: 08/26/09 11:08:11

To: A Hilal Bati

Subject: Hekimlik Meslegine Yénelik Tutum Olgegi i¢in Izin Istegi

Sayin Ayse Hilal Bati,
Egitim Yonetimi Anabilim Dali'nda yapmakta oldugum doktora tezinde "Tip égrencilerinin klinik
o6grenme iklimi algilarinin; akademik dzyeterlik, hekimlik meslegine yonelik tutum ve akademik

basari agisindan incelenmesi" konusunu galismaktayim.

Bu arastirma icin izniniz olursa "Hekimlik Meslegine Ydénelik Tutum" dlgeginizi kullanmak
istiyorum.

lyi calismalar dilerim,
NilGfer Demiral Yilmaz.
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Niliifer DEMIRAL YILMAZ

Kisisel Bilgiler
Adres: Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Tip Egitimi Anabilim Dali
35100 Bornova, Izmir.
Telefon: +(232) 390 18 47
E-mail: nilufer.demiral@ege.edu.tr
Dogum yeri: Pforzheim / Almanya
Tarihi: 11.08.1975
Medeni Durum: Evli
Is Deneyimi
Ege Universitesi T1p Fakiiltesi Tip Egitimi Anabilim
Nisan 2003 —

Dali, Izmir.

Yiiksek Hemsgire

Ege Universitesi Tip Fakiiltesi I¢ Hastaliklar:
Eyliil 1998 — Mart 2003 Anabilim Dali, [zmir.

Yiiksek Hemgire

161


mailto:nilufer.demiral@ege.edu.tr

Egitim Durumu

Observer

Doktora

Yiiksek Lisans

Lisans

Tezler

Yiikseklisans

Temmuz
2008

2007 -

2005 - 2007

1994 -1998

University of Kentucky Medical Education
Department, Lexington-USA.

Ege Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii Egitim
Yonetimi, Teftisi, Ekonomisi ve Planlamasi
Programu, Izmir.

Ege Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii Egitim
Yonetimi, Teftisi, Ekonomisi ve Planlamasi
Programu, Izmir.

Ege Universitesi Hemsirelik Yiiksekokulu, Izmir.

Ege Universitesi Tip Fakiiltesi’nin Yatay ve Dikey Entegre Egitim Sistemine Gegisinde

Degisim Siirecinin Yonetilmesine Iliskin Ogretim Uyelerinin Beklenti ve Algilari.

Kurs ve Egitimler

Eyliil 2010

Agustos 2010

Temmuz 2010

Haziran 2010

Nisan 2010

19. Egitim Bilimleri Kongresi, Lefkosa-Kibris.
Katilim Belgesi

EYS 2010 Kurslari, Denizli.

Yapisal Esitlik Modelleri
Katilim Belgesi

EYS 2010 Kurslari, Denizli.

Cok Degiskenli Istatistik
Katilim Belgesi

V. Ulusal Tip Egitimi Kongresi, Aydin.
Katilim Belgesi

III. T1p Egitimi Kis Okulu, Istanbul.
Katilim Belgesi
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Ekim 2009

Aralik 2008

Mart 2008

May1s 2008

May1s 2008

Mayis 2007

Subat 2006

May1s 2006

Nisan 2006

Haziran 2005

May1s 2005

Aralik 2004

Haziran 2004

18. Egitim Bilimleri Kongresi, Izmir.
Katilim Belgesi

I1. T1p Egitimi Kis Okulu, Izmir.
Katilim Belgesi

I. Tip Egitimi Kis Okulu, Antalya.
Katilim Belgesi

V. Ulusal Tip Egitimi Kongresi, Izmir.
Katilim Belgesi

VIII. Ulusal Smif Ogretmenligi Egitimi Sempozyumu,
Canakkale.
Katilim Belgesi

Mezuniyet Sonrast Tip Egitimi Sempozyumu, Ankara.
Katilim Belgesi

“Introduction Research in General Practice” Kursu, Izmir
Sertifika

IV. Ulusal Tip Egitimi Kongresi, Adana.
Katilim Belgesi

Ege Universitesi “Liderlik, Zaman Ynetimi, Toplant:
Yo6netimi” Semineri, {zmir.
Katilim Belgesi

“E.U. Tip Fakiiltesi Epidemiyoloji” Kursu, Izmir.
Katilim Belgesi

Program Degerlendirme Sempozyumu, [zmir.
Katilim Belgesi

“Teaching with Patients” Kursu, Izmir
Sertifika

“Simulated Patients & Teaching and Testing
Communication Skills in Medicine” Kursu, {zmir
Sertifika
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Nisan 2004

Eyliil 2003

Nisan 2003

Haziran — Temmuz 2003

Nisan 2002

Ocak — Mart 2001

Ocak — Mart 2001

Subat 2001

Mart 2000

Aralik 1999

11.10.1995 - 15.07.1998

1998

III.Ulusal Tip Egitimi Kongresi, Sanliurfa.
Katilim Belgesi

Ege Universitesi T1p Fakiiltesi Egitim Becerileri Kursu,
[zmir.
Katilim Belgesi

XV. Ulusal Kanser Kongresi, Antalya.
Katilim Belgesi

Ege Universitesi T1p Fakiiltesi Bilgisayar Kursu, izmir.
Katilim Belgesi

l. Ege Dahili Tip Giinleri, izmir.
Katilim Belgesi

Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Elektrokardiografi Kursu,
[zmir.
Sertifika

Ege Universitesi Tip Fakiiltesi “Yogun Bakim Hemsireligi”

Kursu, {zmir.
Sertifika

Ege Universitesi Tip Fakiiltesi “Kardio Pulmoner
Resiisitasyon” Kursu, izmir.
Sertifika

Ege Universitesi Tip Fakiiltesi “Ilkyardim” Kursu, Izmir.
Sertifika

Mezuniyet Sonrast Diyabet Egitimi, izmir.
Katilim Belgesi

Ege Universitesi Edebiyat Fakiiltesi Ogretmenlik
Formasyon Sertifikas1

Ege Universitesi Edebiyat Fakiiltesi Ilkdgretim Simf
Ogretmenligi Formasyon Sertifikas1
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Uyelikler

Tip Egitimini Gelistirme Dernegi, Izmir.

Aralik 2004 —

Uye

Yayinlar

Ulusal ve Uluslararasi Sunulan Bildiriler

1.

Demiral Yilmaz, N., Ceylan, O., Yetim, S., Arli, D., Yal¢inkaya, M.
Ulusal Egitim Bilimleri Kurultaylari’nda Sunulan Egitim Yonetim Bildirilerinin
Degerlendirilmesi.

XIX. Ulusal Egitim Bilimleri Kongresi 2010, Lefkosa-Kibris.

Demiral Yilmaz, N., Durak, H.I., Vatansever, K. Tengiz, F., Midik, O.
Tiirkiye’de Tip Egitimi Arastirmalarinin Durumu: Ulusal Tip Egitimi Kongre ve
Sempozyum Bildirileri Uzerinden Bir Degerlendirme.

V. Ulusal Tip Egitimi Kongresi 2010, Aydin.

Demiral, N.
Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Egitim Programi Degisim Siirecinin
Yonetilmesine Iliskin Ogretim Uyelerinin Beklenti ve Algi Diizeyleri.

V. Ulusal Tip Egitimi Kongresi 2008, Izmir.

Demiral, N.
Ogretim Uyelerinin Beklenti Ve Algilar1 Uzerinden Tip Egitiminde Degisim
Y&netiminin Degerlendirilmesi Olgegi.

V. Ulusal Tip Egitimi Kongresi 2008, Izmir.
Yal¢inkaya, M., Arli, D., Demiral, N.

Simif Ogretmeni Adaylarinin Kiiresellesme ve Egitime Iliskin Gériisleri.

Tam Metinli Sozli Bildiri.
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10.

11.

VIL Sinif Ogretmenligi Egitimi Sempozyumu 2008, Canakkale.

Demiral, N., Vatansever, K., Bati, A.H., Erol, A.,Cimar, M.,
Does injection skills training in simulated environments help ever-lasting learning?
Association for Medical Education in Europe (AMEE) Conference 2006,

Genoa-Italy.

Durak, H.i., Sayiner, A., Kandiloglu, G., Demiral, N.

Renewing the Pre-clinical Skills Curriculum: reflections from a School's Five
Year Experience.

The Network-TUFH Annual Conference 2006, Ghent-Belgium.

Karabilgin, O.S, Demiral, N., Caliskan, S.A., Bati, A.H., Vatansever, K.,
Cigeklioglu, M., Sahin, H., Durak, H.I., 'EUTF II. Yil Ogrencilerinin Temel

[letisim Becerileri Uygulamas1 Hakkindaki Gériisleri.
The Network-TUFH Annual Conference 2006, Ghent-Belgium.

Kandiloglu, G., Durak, H.i., Bati, A.H., Caliskan, S.A., Karabilgin, O.S., Tériin,
S.E., Sahin, H., Vatansever, K., Demiral, N., Cigeklioglu, M.

Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Tip Egitimi Anabilim Dali Doktora Programi.

IV. Ulusal Tip Egitimi Kongresi 2006, Adana.

Caliskan, S.A., Demiral, N. Karabilgin O.S., Sahin, H., Durak, HI., Tériin S.E.,
Vatansever K.

Tip Egitimi Alaninda Sik Kullanilan Terimler ve A¢iklamalari.

IV. Ulusal Tip Egitimi Kongresi 2006, Adana.

Durak, H.I., Tériin, S.E., Caliskan, S.A., Karabilgin, O.S., Sahin, H., Vatansever,

K., Bati, A.H., Demiral, N., Cigeklioglu, M., Kandiloglu, G.
Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Tip Egitimi Anabilim Dali’nin Ulusal Olgekte
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12.

13.

14.

15.

16.

Uzmanlik Egitim Siirecine Katkisi.

IV. Ulusal Tip Egitimi Konresi 2006, Adana.

Durak, H.., Demiral, N.Vatansever, K., Caliskan, S..A., Tériin, S.E.,
Karabilgin, O.,S., Bati, A.,H., Sahin, H., Kandiloglu, G., Sayner, A.

Ege Universitesi Tip Fakiiltesi'nde Egitim Programi Yenileme Calismalari
Kapsaminda ilk U¢ Sinifta Mesleksel Beceri Egitimi Programindaki Degisim.
IV. Ulusal Tip Egitimi Kongresi 2006, Adana.

Demiral, N., Vatansever, K., Bati1, A.,H., Erol, A., Cinar, M.

E.U. Tip Fakiiltesinde 2004-2005 Egitim Ogretim Yilinda Intramiiskiiler ilag
Uygulamasi Beceri Egitimi Alan 3. Simf Ogrencilerin Yetkinlik Diizeylerinin
Belirlenmesi.

IV. Ulusal Tip Egitimi Kongresi 2006, Adana.

Caliskan, S.A., Karabilgin, S., Bati, H., Vatansever, K., Demiral, N., Certug, A.
EUTF Temel Yasam Destegi Beceri Egitiminin Degerlendirilmesi.

Program Degerlendirme Sempozyumu 2005, [zmir.

Karabilgin, O.S., Demiral, N., Caliskan, S.A., Bati, A.H., Vatansever, K.,
Cigeklioglu, M., Sahin, H., Durak, H.1I.

EUTF II: Yil Ogrencilerinin Temel lletisim Becerileri Uygulamas1 Hakkindaki
Gortigleri.
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OZET

Bu aragtirmanin amaci, tip fakiiltelerinde klinik egitim déneminde bulunan 6grencilerin
klinik 6grenme iklimi algisin1 etkiledigi diisiiniilen akademik oOzyeterlik, hekimlik
meslegine yonelik tutum ve akademik basart degiskenleri arasindaki iligkinin

incelenmesidir.

Arastirma iliskisel tarama modelindedir. Arastirmanin evrenini Ege Universitesi Tip
Fakiiltesi’nde klinik egitim doneminde bulunan 4., 5. ve 6. sinif olan 842 §grenci
olusturmaktadir. Arastirmada orneklem se¢iminde ‘amagsal Ornekleme’ yOntemi
kullanilmistir. Orneklem segilirken, dgrencilerin ii¢ hafta ve iizeri Kklinikte egitim
aldiklar1 anabilim dallar1 alinmis ve bu kliniklerde bulunan 748 (% 88,8) 6grenciden
veri toplanmistir. Arastirmada veriler, biri arastirmact tarafindan gelistirilen ti¢ 6lgek ile
toplanmistir. Aragtirmada istatistiksel analiz yontemi olarak Ac¢imlayici1 Faktor Analizi,
Yapisal Esitlik Modeli ve iliskisel yontem ¢6ziimlemesi olan Path Analizi
kullanilmistir. Aragtirmanin bulgular1 asagidaki gibidir:

1. Degisik stajlara devam eden 4., 5. ve 6. smif tip 6grencilerinin klinik 6grenme
iklimine iliskin algilar1 degerlendirildiginde; 4. sinif 6grencileri i¢in “Saglikli ancak
gelistirilmesi gereken Ogrenme iklimi”, 5. smf O6grencileri i¢in “Saglikli ancak
gelistirilmesi gereken 6grenme iklimi”, 6. sinif 6grencileri i¢in “Gelistirilmesi gereken
ogrenme iklimi”nin oldugu goriilmektedir.

2. Degisik stajlara devam eden 4., 5. ve 6. smif tip 6grencilerinin Akademik
Ozyeterlik algilar1 en yiiksek 6. smif, ardindan 5. smif ve en diisiikte 4. simf
ogrencilerinin oldugu bulunmustur.

3. Degisik stajlara devam eden 4., 5. ve 6. siif tip 6grencilerin Hekimlik
meslegine yonelik tutumlarinin en olumlu 4. sinif, ardindan 5. sinif ve en diisiikte 6.
siif 6grencilerinin oldugu goriilmektedir.

4. Klinik 6grenme iklimi ve Akademik 6zyeterlik algilarinin Akademik basarty1,
Klinik 6grenme iklimi algis1 ile Akademik basarimin Hekimlik meslegine yonelik

tutumu anlaml bir sekilde yordadigi bulunmustur.
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ABSTRACT

The aim of this study is to investigate the relationship between the clinical learning
climate, academic self-efficacy, attitudes towards the medical profession and academic

achievement of the clinical training students in medical schools.

This study has a survey model. The study population is consisted of 842 students in Ege
University School of Medicine, at 4, 5 and 6™ classes. Purposive Sampling method is
used for sample selection. The departments training more than three-weeks period were
sampled and data were collected from 748 (88.8%) students using three scales, one
developed by the researcher. Exploratory Factor Analysis, Structural Equation
Modeling and Path Analysis were used for statistical analysis. The findings are as

follows:

1. The perceptions of clinical learning climate of the medical students attending
various internships representing: ‘healty learning climate but needs improvment’ for 4t
and 5" year students; and ‘Learning climate is in need of improvement’ for 6" year

students.

2. It is found that the perceptions for self efficacy are highest for 6™ year students

and lowest for 4™ year students while in between for 5™ year students.

3. The most positive attitudes towards the profession are found to be at 4™ year

students while the most negative at 6™ year students and in between at 5" year students.

4. Academic self efficacy perceptions and clinical learning climate are found to be
significant predictors for academic success while the perception of clinical learning
climate and the academic success are significant predictors for the attitude towards the

profession of medicine.
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