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OZET

Amac: Bu ¢alismanin amaci klinik egiticilere yonelik karma egitici egitimi programi

gelistirmek, programi uygulamak ve Kirkpatric modeliyle degerlendirilmektir.

Yontem: Arastirmaya dahiliye (17) ve kadin dogum (7) egiticileri dahil edilmistir.
Kern program gelistirme modeline gore programin ihtiya¢ analiz basamagi igin
literatiir ve fakiiltelerin egitici egitim programlart gézden gecirilmis, katilimcilarla
yapilandirilmis odak grup goériismeler yapilmistir. Program ¢evrim igi egitim 6grenim
yoOnetim sistemi lizerinden 5 modiil ve yiiz yiize egitimler olarak gerceklestirilmistir.
Program degerlendirilmesi Kirkpatric modeliyle; birinci diizey degerlendirmesi i¢in
programi tamamlayan katilimcilara memnuniyet anketi, ikinci diizey i¢in ¢evrim igi
ve yiiz yiize egitimlerdeki on test- son test sonuglar1 karsilastirilmistir. Uciincii diizey
degerlendirme i¢in egitim Oncesi ve sonrasi kliniklerde egitim almakta olan uzmanlik

Ogrencilerinin uygulanan egitsel faaliyetler konusundaki gortisleri alinmistir.

Bulgular: Katilimcilarin yanitladigi ankete gore; oturum hedeflerine ulagsma 4.74,
egitim teknik-yontemler 4.75, program igerigi 4.77, egiticilerin performansi 4.72,
oturumlarin siire-yontemleri 4.89, memnuniyet 4.85 olarak puanlanmistir. Cevrimigi
egitimlerde medyan 6n test sonucu 3,5, son test sonucu 7; yiiz yiize egitimlerde on test
sonucu 10, son test sonucu 12 olarak hesaplanmis ve istatiksel olarak anlamli
saptanmigtir (p<0,001 ve p=0,001). Kliniklerde yapilan egitsel faaliyetler, egitim
oncesi ve sonrasi karsilastirildiginda makale saati uygulamasi istatiksel olarak
artmistir (p<<0,001). Egitimler sonrasi uzmanlik 6grencilerine egitim danismanin
atanmasindaki artis istatiksel olarak anlamli saptanmistir (p=0,001). Egitim sonrasi
coktan se¢meli sinavlarda istatiksel olarak anlamli artis saptanirken (p=0,016), diger

6l¢me ve degerlendirme yontemlerinde bir degisiklik saptanmamustir.

Sonu¢: Bu calisma mezuniyet sonrasi tip egitimi i¢in gelistirilen, uygulanan ve
Kirkpatric modeliyle degerlendirmesi yapilan ilk karma klinik egitici egitim programi
olmast  ozelligi tagimaktadir. Sonuglara goére egitici egitimi  program

degerlendirmesinin her asamasinda basarili bulunmustur.

Anahtar Kelimeler: mezuniyet sonrasi tip egitimi, egitici egitimi, program

degerlendirme



ABSTRACT

DEVELOPMENT AND EVALUATION OF THE BLENDED CLINICAL
FACULTY DEVELOPMENT PROGRAM IN POSTGRADUATE MEDICAL
EDUCATION

Purpose: The aim of this study is to develop a blended faculty development program
for Clinician—Educators and to evaluate the results with the Kirkpatric model by

applying for the developed program.

Method: Internal medicine (17) and obstetrics (7) educators were included. According
to the Kern model, the literature and the educational programs of the faculties were
reviewed for the needs analysis step. Structured focus group interviews were
conducted. The program was carried out as a blended education with 5 modules over
the online education learning management system, and face-to-face education was
carried out. For the first step of evaluation, the result of the survey of participants was
compared with the satisfaction survey. For the second level, the pretest-posttest results
of the education were compared. For the third level, the opinions of the residents before

and after the training on the educational activities were taken.

Results: According to the survey results; logout access scored 4.74, training
technique-targeting; 4.75, program content; 4.77, course performance; 4.72, session
duration-methods;4.89, satisfaction; 4.85. In online training, the median pre-test result
was 3.5, and the post-test result was 7; In face-to-face training, the pretest result was
10 and the post-test result was 12 (p<0,001, p=0,001). After the educational training,
journal club activity in clinics statistically increased (p<0.001). The sequence in the
assignment of training services for post-training services was statistically exemplary
(p=0.001). While the statistical increase was determined in the elective exams
supervised in terms of safety exams after education (p=0.016), no change was found

in other assessment and evaluation methods.

Conclusion: This study has the feature of being the first clinical faculty development
program developed, implemented for postgraduate medical education, and evaluated
with the Kirkpatric model. According to the research data, the program was successful

at every stage of the program evaluation.

Keywords: postgraduate medical education, faculty development, program evaluation
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1.GIRIS
Egiticilerin egitimle ilgili temel kuramsal bilgi ve anlayisa sahip olmasinin yanisira
geleneksel ders anlatan degil giincel, bilimsel, yetiskin 6grenme ilkelerini benimsemis,
farkli egitim teknik, yontem ve degerlendirme araglarin1 kullanabilen, mentdr,
kolaylastiric1 ve egiticilik becerilerini siirekli gelistiren yapida olmalart gerektigi
vurgulanmaktadir (Midik ve Durak, 2008). Egiticilerdeki egitim motivasyonunu
artirmak icin, kurumsal politikalara ve istenen akademik miikemmellige gore gerekli
yetkinlikler konusunda onlar1 egitmek i¢in yeterli egitici programlari uygulanmalidir
(Wilkerson ve Irby, 1998). Egiticilerin egitim becerileri artirildiktan sonra ancak
kaliteli egitim hedefine ulasilabilecegi bildirilmistir (Khan ve Chishti, 2012). Her
egiticinin kendi egitsel davranis ve becerilerini izlemesine yardim edecek sunum ve
tartigma yonetme becerileri, isbasinda egitim, egitim igeriklerinin planlanmasi ve
uygulanmasi, degerlendirme, geri bildirim becerilere sahip olmas1 gerekmektedir. T1p
alaninda etkili, etkin egiticilik niteliklerinin yanisira, liderlik yapabilecek, yeniliklere
acik, kurumun deger yargilarini benimsemis, akademik yasamin etik ve bilimsel
ilkelerini bilen ve toplumsal sorumluluklarinin farkinda olan egiticilere gereksinim
vardir (Vatansever ve Durak, 2007). Khan tipta uzman olmanin ve basarili bir cerrah
olmanin basarili bir egitici olmaya yetmeyecegini ve ilave egitici egitimlerine ihtiyag
olduguna vurgu yapmustir (Khan ve ark., 2013). Ozellikle cerrahi branslarda etkin
cerrahi egitiminde egiticilerin egitimine dikkat cekilerek, uzmanlik O6grencisi
degerlendirmesi ve geribildirim, egitici rolii olarak kogluk ve ameliyat sirasinda egitim

becerileri konularinin egitiminin verilmesine dikkat ¢ekilmistir (Deal ve ark., 2018).

Egitim ve arastirma hastanelerinde egiticiler, uzmanlik 6grencisi egitiminden sorumlu
olmak yaninda arastirma ve yogun klinik is yiikii altindadir. Bu yogunluk iginde
egiticiler akademik ve mesleki becerilerini gelistirmek i¢in egitici egitim
programlarina dahil olmaya g¢aligmaktadirlar. Egitim ve Arastirma Hastanelerinde
klinik egitici egitimi i¢in diizenli ve zorunlu yiiriitiillen bir egitici egitim programi
olmayip, firsata dayali olarak egiticilerin istek ve kisisel ¢abalariyla bu egitimleri
alinmaktadir. Var olan egitici egitim programlart mezuniyet oncesi tip egitimine
yonelik hazirlanan igerikler sahip olup, mezuniyet sonrasi tip egitimi yontem ve igerik

olarak farkliliklar igerebilmektedir.



1.1 Arastirmanin Sorusu

Mezuniyet sonrasi tip egitiminde uygulanabilen bir egitici gelisim programi

gelistirilebilir mi?
Gelistirilen egitici programinin uygulanmasi etkin midir?
1.2 Arastirma Hipotezleri

1) Egiticilerin “klinik egitici egitim” programu ihtiyaglari ve tercihleri nelerdir?
e Saglik Bilimleri Universitesi Antalya Egitim ve Arastirma
Hastanesinde gorev yapmakta olan klinik egiticilerin “egitici egitimiyle”
ilgili ihtiyaglari nelerdir?
e Yiiz ylize egitim ve gevirim i¢i egitim i¢in egiticilerin tercihleri
nelerdir?
2) Saglik Bilimleri Universitesi, Antalya Egitim ve Arastirma Hastanesinde
arastirma kapsaminda planlanip, yiiriitilecek olan karma klinik egiticisi
egitiminin etkinligi nedir?
e Saglik Bilimleri Universitesi Antalya Egitim ve Arastirma
Hastanesinde klinik egiticilerin “karma klinik egitici egitimleri” planlanip,
gergeklestirilecek ve program uygulandiktan sonra egitim programinin
etkinligi Kirkpatric dort asamali program degerlendirme modeli {izerinden
yapilacaktir. Bu degerlendirmede egiticilerin;
o Egitim sonundaki memnuniyetleri nelerdir?
o Egitim etkinligine katilim ve basar1 durumlar1 nelerdir?
o Egitimler sonras1 klinikte verilen egitim iceriklerini kullanma
durumlari nedir?

o Uygulanan egitimin klinik egitime yansimasi nasildir?

1.3 Klinik Uygulanabilirlik, Bilimsel Birikeme ve Ekonomiye Katkisi

Mezuniyet sonrasi karma "klinik egitici egitimi" programinin olusturulmasi, Egitim ve
Arastirma Hastanelerinde mezuniyet sonrasi egitim miifredatinin ayrilmaz bir pargasi
olarak kursun ihtiyaglar dogrultusunda gelistirilerek stirdiiriilebilir olmasi1 ve
yayginlastirilmasi planlanmaktadir. Literatiirde egitici gelisimi programlarin etkinligi

yeterince arastirilmamistir. Bu ¢alismanin bir 6nemi de degerlendirmenin odaginin



gercek yasamda davranis degisimi saglanmasi ve siirdiiriilmesi diizeyine etkisini

ortaya koymaktir.

1.4 Arastirmanin Amaci

Egitim Arastirma Hastanelerinde egitim yaninda Oncelikli olarak rutin hizmet
(poliklinik, klinik, ameliyathane) faaliyetlerinin de siirdiiriilmesi gerekmektedir. Bu
nedenle egiticiler i¢in zaman kisitlilig1 6nemli bir faktor olarak hem kendi egitimlerine
hem de uzmanlik 6grencilerin egitimine ayrilan siireyi kisitlamaktadir. Bu noktadan
hareketle bu ¢alismanin amaci, mezuniyet sonrasi klinik egiticilere yonelik karma
“klinikte egitici egitimi” programi gelistirmek, gelistirilen egitim programi

uygulayarak sonrasi program degerlendirmesi yapilmasi planlanmaistir.



2. GENEL BILGILER

Egiticilerin O6gretme yonelimleri, 6gretme rollerini ne kadar benimsedikleri ve
egiticinin 6gretme davranislar1 6grencilerin 6grenmesinde 6nemli bir faktér olmakla
birlikte, bizim egitim sistemimizde klinik egiticiler egitim rolleri i¢in degil hasta bakim
rolleri i¢in yetistirilmektedir (Vatansever, 2011). Giiniimiizde tip fakiiltesinden mezun
olan herkesin egitici olabilecegi diisiincesi degisirken, artik egitimin dogustan gelen
bir yetenek olmadigi, gelistirilmesi gerektigi yoniinde goris birligi olusmustur
(McLean ve ark.,2008). Bunun iginde tip egitiminde profesyonel ve yetkin egiticiler,
mentorlar, arastirmacilar ve liderler olusturmak igin egitici gelisim programlarina

ihtiyag dogmustur (Karaoglu, 2019).

Harden tip egiticilerin en 6nemli yetkinliklerini bilgi saglayicilik, rol modellik,
kolaylastiricilik, degerlendiricilik, planlayicilik, kaynak gelistiricilik olmak tizere alt1
ana baslikda tanimlamistir (Harden ve Crosby, 2000). Klinik egiticiler igin
gelistirilmis egitici egitimlerinin amaclari, egiticiler i¢in gerekli yetkinlikler, klinik
egiticilere destek olabilecek programlar ve bu programlarin degerlendirilmesi
konularina odaklanmistir (Skeff ve ark.,1997). Klinik egiticiler i¢in gelistirilmis egitici
egitim programlar1 genellikle egitim teorisi ve egitim ilkeleri, akademisyenlik,
miifredat planlama veya 6lgme degerlendirme gibi igeriklere sahiptir (Balmer ve
Richards, 2012).

2.1 Program Gelistirme

Egitim programi, hedefleri ve ¢iktilari, igerigi, uygulamaya iliskin siralama,
kullanilacak egitim stratejileri, kaynaklarin tanimlandigi, degerlendirme ve diizenleme
yapmayl saglayacak adimlar1 igeren bir planlamadir. Yeni bir program
olusturulabilecegi gibi var olan bir programin diizenlenmesi program gelistirme olarak
tanimlanmaktadir (Senol, 2017). Programlarin sistematik bir sekilde gelistirilmesi igin
program gelistirme modellerinden faydalanilmalidir. Tipta program gelistirmede
yaygin olarak Kern’in alt1 basamakli program gelistirme yaklasimi benimsenmektedir

(Sekil 1). Program gelistirme basamaklari;



1.
Sorunu lamak ve genel gereksinimleri belirlemek

6. Degerlendirme ve Geribildirim Ogrencilerin gereksinimlerini
(Ogrenci & Program) belirlemek
3.
S. Amaclar ve dlgiilebilir hedefleri
. Uyg.r,.ul.'f!ma saptamak
(insan giicii, zaman, (amag ve 6grenim hedefleri)
altyapi, maliyet)

4.
Egitsel stratejileri belirlemek
(Igerik & Teknik)

Sekil 1; Kern alt1 basamakli egitim program geligtirme semasi.

Birinci adim Sorunu tanimlamak ve genel prensipleri benimsemek; Kern’in program
gelistirme modelinde en 6nemli basamagi birinci adim olarak kabul edilmektedir.
Amag sorunu ortaya koyarak, mevcut durumla olmasi gereken arasinda koprii
kurmaktir. Mevcut durumun saptanmasi igin problemin saptanmasi, genel ihtiyaglarin
acikca ortaya konulmasi gerekmektedir. Bu asamada egitimde yer alacak tiim
paydaslarin goriisiiniin alinmis olmas1 6nemlidir.

Ikinci adim katthmcilann ihtiyaclarinmin belirlenmesi; Program gelistirmede hedef
kitlenin ihtiyaglarinin saptanmasi ¢ok bilyiik bir 6nem arz etmektedir. Bir¢ok egitici
program gelistirirken ihtiya¢ analizini yorucu, uzun zaman alan, maliyetli bir ¢aligma
olarak gormektedir. Ancak Kesin sonuglara ulagsma ve sorunlarin ¢oziilmesinde,
basartya ulasmada bu basamak gerekli ve 6nemli bir siire¢ olarak kabul edilmektedir.
ihtiyaclar tespit edilerek, ihtiyaglar1 karsilayabilecek kapasitede bir program
olusturulmasi hedeflenir. Ihtiyaglar1 dncelik sirasina koymak igin. Delphi teknigi ile
programa ait ihtiyaclar, altyap1 ve biitce planlamalari, icerik ve yonteme karar verme
gibi konularda uzman goriisleri alinabilir (Demirel, 2012).

Uciincii adim programin amag ve hedeflerinin belirlenmesi; Egitim programin amag
ve hedeflerinin olmasi, egitimin iceriginin belirlenmesi, hangi 6gretim yontemlerinin
daha etkili olacagt hakkinda Oneride bulunulmasi, Ogrenenlerin nasil
degerlendirileceginin kararmin verilmesi ve programin neye ulasacaginin diger

paydaslarla paylasilmasi agisindan onemlidir (Kern ve ark., 1998). Bu asamada



programin amag¢ ve hedefleri, programin igerigi, 6gretme ve 0grenme yontemleri,
egitim stratejileri ve 6grenci degerlendirme yaklagimi ortaya konmaktadir. Programin
ciktrya dayali 6grenme hedeflerinin belirlenmesi programla ilgili kararlarin alinmasini
saglamaktadir.

Dordiincii agsama programin égretim stratejilerinin belirlenmesi ve uygulanmasi;
Egitim sirasinda  kullanilabilecek  teknikler 6grenme  stratejileri  olarak
tanimlanmaktadir. Geleneksel yoOntemlerin yaninda, yeni teknoloji ve bilgi
teknolojisindeki gelismelere paralel olarak birgok se¢enek bulunmaktadir. Ayrica
egitim sisteminde, Ogrenme ortami Ogrencilerin 6grenme ihtiyaglarina gore

diizenlenerek egitim etkili hale getirilebilmektedir (Demirel, 2012).

Besinci asama egitimin uygulanmast; Gelistirilen programin uygulanabilmesi i¢in
organizasyon icin gereken kaynaklarin tesbiti ve temini Onemlidir. Egitime
baglamadan Once pilot uygulamanin yapilmasi eksikliklerin tesbiti igin tercih
edilebilecek bir yontemdir. Program uygulamada diger énemli bir husus birbiriyle

uyum saglayacak gruplarin bir arada olmasidir.

Altinct basamak degerlendirme ve izlem; En kritik adim olan degerlendirme
basamaginda 0grenenler programa giriste, program siiresince ve programin sonunda
degerlendirilebilmektedir. Bu basamakta programin amag ve hedeflere uygun 6lgme
ve degerlendirme yontemlerinin uygulanmasi Onemlidir. Egitim programinin
amaglarma ulasip ulasmadigin1 degerlendirirken ayni1 zamanda programin hangi
bolimlerinin gelistirilmesi/degistirilmesi gerektigini ortaya konmaktadir (Kern ve ark,
1998).

2.2 Program Degerlendirme

Tip egitiminde program degerlendirme program gelistirmenin 6nemli bir bileseni olup,
program degerlendirme asamasinda alinan sonuglar programin gelistirilmesi ve
giincellenmesine olanak saglamaktadir. Program degerlendirme, 6lgme araglar1 ya da
dogrudan gozlem ile egitim programinin etkililigi hakkinda veri toplama, bu verileri
program ile ilgili karar vermek ic¢in kullanilacak belirli olgiitlerle karsilastirarak
programin etkililigi hakkinda karar verme siireci olarak tanimlanabilmektedir
(Demirel, 2012). Tip egitimi programlarinin degerlendirilmesinden siklikla kullanilan

program degerlendirme yontemleri;



2.2a Logic Model (LM)

Logic model programin kaynaklari, etkinlikleri, iiriinleri ve ¢iktilar1 arasindaki
mantiksal baglantilar1 gdsteren grafikler olarak tanimlanmaktadir. Eger kaynaklar
mevcutsa etkinlikler uygulanabilir ya da uygulanabilmeliydi, eger etkinlikler basariyla
uygulanirsa triinler elde edilebilir ya da edilebilmeliydi, kisa, orta, uzun vadeli
c¢iktilara ulasilabilir ya da ulasilabilmeliydi gibi dogrusal bir mantik modeli olarak
adlandirilmaktadir (McLaughlin ve Jordan, 1999). Tip egitimi programinda LM
degerlendirmesinin girdisi egitim alacak dgrencileri, 6gretim iiyeleri ve idari personel,
egitim ortamlari, egitim araglari, fakiiltenin egitim biit¢esi, hastanenin hasta profili,
kurumun yonetmelikleri, yasal diizenlemeleri ve {ilkenin saglik politikasi olarak kabul
edilebilir. Programin etkinlikleri olarak dersler, uygulamalar, sosyal sorumluluk
projeleri, simnavlar, egiticiler, egiticilerin egitimi gibi faaliyetler olabilir. Program
sonucu her bir etkinligin sonunda ortaya ¢ikan veriler program degerlendirmenin
iriinleri kabul edilir. Ciktilar basamaginda kisa, orta ve uzun vadede hedef toplumda

ortaya ¢ikmasi beklenen degisikler olarak tanimlanmaktadir (Turan, 1997).
2.2b CIPP Model (context, input, process, product)

Stuflebeam tarafindan gelistirilen bu modelde ana amag programin gelistirilmesidir.
CIPP modelinde baglam (context), girdi (input), siire¢ (process) ve tiriin/gikt1 (product)
degerlendirilir. Baglamin degerlendirilmesi, ortam ¢ercevesinde programin
hedeflerinin ~ belirlenmesine ~ yardim  eder. CIPP  modelinde  girdinin
degerlendirilmesinde, programda, hangi kaynaklarin elde bulundugu, program icin
hangi stratejilerin diisiintilebilecegi ve ihtiyaglarin karsilanmasinda hangi planin en iy1
olacagi belirlenmesi hedeflenir. Modelde siirecin degerlendirilmesi basamaginda
programin nasil daha iyi uygulanabilecegi, programin basariya ulagmasinin 6niindeki
engeller ve programin yeniden diizenlenmesine gerek duyulan faktorler saptanir. En
Oonemli asama iirlinlin degerlendirilmesi, elde edilen sonuglar nelerdir, program
gereksinimler ne kadar karsilanmistir, programin devam edip edemeyecegi ya da ne
gibi degisiklikler yapilacagina karar verilen basamaktir. Her bir 68e bagimsiz
degerlendirilebilecegi gibi, tiim asamalari da uygulanabilir. Dort 6genin
degerlendirmesiyle hem bi¢imlendirici hem de karar verici degerlendirme saglanmis

olur (Turan, 2017).



2.2¢ Kirkpatrick Dort Diizeyde Program Degerlendirme Modeli

Dort diizeyde program degerlendirme modeli Donald Kirkpatrick tarafindan
gelistirilmis olup programi, reaksiyon, 6grenme, transfer, sonuglar olmak tiizere 4
asamada degerlendirmektedir. Modelde ilk iki diizey egitim ortaminda, diger iki diizey
de calisma ortaminda degerlendirilir. Progresif degerlendirme yapilabilecegi gibi,
herhangi bir basamagin tek basina degerlendirilmesi de miimkiindiir. Birinci diizeyde
daha ¢ok Ogrencilerin program hakkindaki memnuniyeti Olgiiliir. Birinci basamak
ogrencilerin gorislerini yansitmasi nedeniyle programin tamami hakkinda fikir
vermeyebilir, ancak Ogrencinin tutum ve motivasyonunu degerlendiren tek diizey
olmasi nedeniyle bu asamada elde edilen veriler programin iyilestirilmesinde
kullanilabilmektedir. Bu asamayi degerlendirmek igin anket ya da odak grup
goriismeleri kullanilabilir. Ikinci diizey degerlendirmede program sonunda bilgi,
beceri ve tutum degisikligi arastirilir. Ikinci diizeyi degerlendirmek icin performans
testleri (6n test/son test gibi), tutum &lgekleri Onerilmektedir. Ugiincii diizey
programda kazanilan bilgi, beceri ve tutumlarin davranis haline getirilerek bunun
gercek yasama ne derece aktarildiginin degerlendirilen agamadir. Bu asamanin
degerlendirilebilmesi igin program bitiminden sonra 3-6 ay beklemek gerekir ki
davranis degisikligine doniistiiriilebilsin. Bu asamay1 degerlendirmek i¢in 6lgme araci
olarak anket, odak goriigme ya da dogrudan goézlem yontemleri kullanilabilir.
Ddordiincii diizey degerlendirmede amag programin hedef grup iizerindeki yansimasini

degerlendirmektir (Alimoglu ve Altintas, 2013).
2.2d Egitici Gelisi Programlarimin Degerlendirilmesi

Egiticilerin egitim becerilerini gelistirmeye yonelik programlar tip egitimindeki
gelismelere  paralel olarak yayginlasmistir. Uygulanan bu  programlarin
degerlendirilmesinde farkli program degerlendirme yontemleri kullanilabilmektedir.
Ciinkii her bir degerlendirme yonteminin programin farkli 6gelerine daha fazla

odaklanabilmektedir (Alimoglu va Altintas, 2013).

Egitici gelisim programlari sonrasi, katilimecilarin memnuniyet diizeyinin yiiksek
oldugu, tutumlarinda degisiklik yarattigi, egitim becerileriyle ilgili bilgilerinde artis
gozlendigi, egitime ilgilerinin arti1 ve davranis degisikligi yaratarak farkli yontemler
kullanmaya basladiklar1 bildirilmistir. Bu degisimleri degerlendirmek icin kurs

memnuniyet anketleri, bilgi ve tutum degisikligine yonelik on test/son test, 0z



degerlendirme raporlari, davramis degisikliginin dogruda goézlenmesi, egiticinin
Ogrenen tarafindan degerlendirmesi ve 6grenci basar1 sonuglart kullanilabilmektedir
(Steinert ve ark., .2006). Egitim programi degerlendirmesinde programin her 6gesinin
gdz Oniinde bulundurulmast ve degerlendirilmesi gerekmektedir. Program
degerlendirme modellerinin egitim programlarinin degisik kisimlarina daha fazla
odaklandig: diistiniildigii zaman gegerlik ve giivenirligin saglanmasi igin ¢oklu
degerlendirme yontem ve modellerinin kullanilmasi onerilmektedir (Alimoglu ve
Altintas, 2013). Egitici gelisim programlari, beceri gelisimini ve Kariyer ilerlemesini
tesvik ettikleri i¢in tip egitimi veren merkezlerinin egitim misyonu i¢in esastir ve
programin iyilestirme ve gelistirilmesi i¢in diizenli olarak degerlendirilmelidir. Ancak
tip egiticiler egitici gelisim programlarinin gelistirilmesi, uygulanmasi i¢in ¢ok biiyiik
cabalar harcarlarken, literatiirde bu progralarin degerlendirmesine yonelik verilerin

yetersiz kaldigia dikkat ¢ekilmistir (Alexandraki ve ark., 2021).
2.3 Tiirkiye’de Tipta Mezuniyet Sonrasi Egitim

Mezuniyet sonrasi egitim toplumun gereksinimlerine yetkin bir bicimde cevap
verebilecek uzmanlar yetistirme ve nitelikli saglik hizmeti sunmak amacini
giidmektedir. Ulkemizde uzmanlik egitim siiresi, bilgi ve beceri hedefleri ile bunlarin
hangi egitim doneminde hangi yetkinlik seviyesinde kazandirilacagi yetkisi Tipta
Uzmanlik Kurulu (TUK) tarafindan secgilerek gorevlendirilen alt komisyonlarca
belirlenmektedir. Tipta Uzmanlik Miifredat Olusturma Sistemi (TUKMOS) alanda
yetkin dgretim iiyeleri ile 2008 yilinda baslayan miifredat olusturma ¢alismalari ile
taslak miifredatlar olusturulmus, 2014 yilindan itibaren miifredatlar resmilestirilmis ve
belli araliklarla giincellemeler yapilarak giliniimiize kadar gelistirilmistir. Bu
programlarda yer alan ve uzmanlik 6grencilere verilmesi planlanan bilgi ve beceri
hedefleri bir uzmanlk dalinin minimum standartlart olarak kabul edilmektedir.
Uzmanlik egitim kurumunun bu c¢ekirdek programi goz oOniinde tutarak egitim
diizenlemesi ve bu egitimi verirken de yeterli egitici ve imkanlara sahip olmasi
beklenmektedir (Aktas, 2021). Uzmanlik egitimin kalitesinin artirilmasi ve yiiksek
standartlarinin  korunmasi, ama¢ ve hedeflerin kazanilmasi gereken yeterlik-
yetkinliklerin belirlenmesi ve uygun egitim yontemleri ve dlgme-degerlendirmenin
kullanildigi egitim programinin uygulanmasi ile miimkiindiir. Egitimcinin sahip
oldugu egitim becerilerine, 6grencilerin 6zelliklerine, egitim hedeflerine, konu alanina

uygun diisen egitim yontemleri kullanarak egitimde istenen sonuglara

9



ulasilabilmektedir (Nagar, 2021). TUKMOS tipta uzmanlik egitimi i¢in Onerdigi
egitim yontemleri; yapilandirilmis egitim etkinlikleri (Sunum, seminer, olgu tartigsmasi,
makale tartismasi, dosya tartismasi, konsey gibi), uygulamali egitim etkinlikleri

(ayaktan ve yatan hasta bakimi) olarak tanimlanmustir.

Ulkemizde tipta uzmanhk egitimi iiniversite ve egitim arastirma hastanelerinde
verilmekte olup, uzmanlik egitimlerinde “ilgili dalda uzman olup profesor, dogent,

yardime1 dogent unvanina sahip olanlar ile egitim gorevlisi veya basasistanlar”

uzmanlik egitimini yiiriitebilmektedir (https://tuk.saglik.gov.tr, 2022). Uzmanlik
egitim etkinliklerinin tamamina yakini klinik 6gretim baglaminda gergeklesmektedir.
Uzmanlik egitimi mezuniyet oncesi tip egitimden farkli olarak kisitli bir zamanda
saglik hizmeti sunumu ile ayn1 anda gergeklesmektedir. Mezuniyet sonrasi egitimde
gorev alan egiticiler, kuramsal bilgi lizerine degil, klinik akil ytiriitmeye odaklanarak
egitimleri siirdiirmektedirler. Uzmanlik 6grencisi hem ¢alisan hem 6grenci olarak
gbrev aldigr icin, egitimin etkin olabilmesi i¢in klinik egitimin yetiskin egitimine
uygun olarak, iyi organize edilmis ve yapilandirilmis, 6grencinin gereksinime uygun
olarak sekillendirilmelidir. Ayrica &grencinin performansina iliskin olarak egitici
gozlemlerinin geribildirim olarak verilmesi uzmanlik egitiminin 6nemli bir bilesenidir
(Gtirsel ve Oral, 2012). Uzmanlik 6grencilerin egitim programlarina uygun bir egitim
almalar1 ve amaca uygun farkli 6lgme degerlendirme yoOntemleriyle izlenerek
degerlendirilmeleri gerekmektedir. Olgme ve degerlendirme ydntemleriyle uzmanlik
ogrencilerin egitim programindaki hedeflere ve tanimlanan “yeterliklere” ne derece
ulastig1 saptanir. Bu amagla da Miller’in piramidi, gegerliligin degerlendirilmesindeki
cerceveyi belirlemesi anlaminda egiticiye yol gosterici olacak ve farkli 6lgme

degerlendirme yontemlerini klinikte uygulayabileceklerdir (Miller, 1990) (Sekil 2).
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Sekil 2: Miller’in Ustalik Piramidi

Ulkemizde uzmanlik egitimi igin standart olan 6lgme araci olarak tanimlanmis siire
sonunda yapilan sozlii sinav yonteminin kullanildig: bitirme sinavlar1 yapilmaktadir.
Ayrica egitim ve arastirma hastanelerinde yiriitiillmekte olan uzmanlik egitimi i¢in
Saglik Bilimleri Universitesi Tipta Uzmanlhk Egitimi Yonergesine gore
(https://www.sbu.edu.tr) uzmanlik O6grencilerinin degerlendirilmesi i¢in merkezi
kuramsal sinav yapilmaktadir. Coktan se¢meli test formatinda uygulanan bu sinavda
uzmanlik Ogrencilerine kidemlerine gore ayrilmakta ve her bir kideme gore farkl
sorulardan olusan bir sinav uygulanmaktadr. i1k ii¢ kidemdeki uzmanlik 6grencilerine
yapilan siav “formatif’; son donem uzmanlik Ggrencilerine yapilan sinavlar ise
“summatif” simnav olarak tanimlanmistir. Formatif sinavlarin ortalamasinin %50’si ile
summatif sinavin %50’si kuramsal sinavlar notu olarak hesaplanmakte, basar1 6l¢iitii
olarak 100 tam puan iizerinden 70 alan dgrenci sozlii olarak yapilan bitirme sinavina

girebilmektedir.
2.4 Egitici Gelisim Programlar:

Egitici gelisim programlar1 gilinlimiizde giderek artan, tip egitiminin O6nemli bir
bilesenidir. Egitici egitimi gelisim programlarinin egitimin stirekliligini tim
seviyelerde (mezuniyet Oncesi, mezuniyet sonrasi) yiiriitecek sekilde planlanmasi
istenmektedir. Gelisim programlar1 “kurumlarin yenilenmek i¢in kullandiklar1 genis
faaliyetler yelpazesini” ifade etmektedir (Centra, 1978). Egiticileri akademik rollerine
hazirlamak, egitim, aragtirma ve yoOnetimi alanlarinda bilgi ve becerilerinin

gelismesine katki sunmak amagli hazirlanmis planli, programl faaliyetlerdir. Centra
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1976’da egitici gelisim programlarini ilk kez tanimladigi zaman egiticilerin egitimi
etkinliklerini, bireysel destek, egiticilerin dahil edildigi grup etkinlikleri, geleneksel
destekleyici etkinlikler ve degerlendirme basliklarindan olugsmustur. Giinlimiizde
egitici egitimleri birebir egitimler seklinde olabilecegi gibi, en yaygin kullanilan
sekliyle ¢ok sayida egiticinin katildigi, egitim yoOntemleri, O0grenme siireci,
degerlendirme alanlarinda yol gosterici olan programlar seklindedir. Cok sayida
egiticinin katildig1 egitim programlar1 da kisa siireli kurslar, daha uzun siireli yiiksek
lisans programlar1 ya da yapilandirilmis kurumsal programlar seklinde

yiritiilebilmektedir (Ersoy,2003).

Fakiiltelerde yiiriitiilen egitici gelisim programlari egitsel, mesleksel, liderlik ve
orgiitsel gelisim olmak ilizere 4 temel bilesenden olusmaktadir. Egitsel gelisim
programlar1 sunum becerileri, isbaginda egitim, egitim miifredati olugturma, Slgme
degerlendirme, geri bildirim gibi egitsel becerilerin gelisimine odaklanmistir.
Mesleksel gelisim programlari mesleksel bilgi, beceri ve tutumlarin kazanilmasini
icermektedir. Kurumun siirekli kendini yenileyebilmesi icin egitici niteliginin

degerlendirmesi i¢in kapsamli bir program degerlendirme yapilmalidir (Ozgiin, 2019).

Klinik egitimi iyilestirmenin analiz Orneklerinden biri olarak Stanford Egitici
Gelistirme Merkezi'nin gelistirdigi yedi kategorili analiz 6rnegi klinik egitimin
iyilestirilmesinde kullanilabilmektedir (Ramani ve ark., 2008). Alt kategori pozitif
egitim ortamin1 tesvik etmek ve oturumun kontroliiniin nasil yapildigim
yansitmaktadir. Diger bir alt kategori olarak hedeflerin belirlenmesi ve egitim siirecini
yapilandirilmast yer almaktadir. Anlamanin ve akilda tutmanin tesvik edilmesi
kategorisinde egiticilerin 0gretilecek icerigi agiklamada kullanabilecekleri, 6grencinin
de igerikle anlamli bir etkilesim kurmasini saglayacak yaklagimlari tanimlamaktadir.
Degerlendirme ve geribildirim, 6grencilerin hedeflere ulagip ulasmadiginin kontrolu
agisindan 6grencilerin performanslarina dair ayrintili bilgi saglamaktadir. Son kategori
olarak da kendi kendine o6grenmenin tesvik edilmesi olarak bildirilmis ve bu
kategoride dgrencilerin egitimin disinda da 6grenmeye devam etmelerini saglayacak

becerilerle kazandirilmasi hedeflenmektedir (Ramani ve Leinster, 2008).

Tip egitiminde egitici gelisim programlar1 gelistirilirken ilk olarak egitimin amacinin
tespiti i¢in mevcut durumun tanimlanmast ve ihtiya¢ analizinin yapilmasi

gerekmektedir. Boylelikle katilimcilarin taninmasi ve program sonunda katilimcilar
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icin bilgi, tutum veya beceri kapsamindaki gelisimleri ile ilgili gozlenebilir ¢iktilar
programin Ol¢iilebilir hedefleri olarak saptanmaktadir. Programin amag ve hedefleri
belirlendikten sonraki asama bu hedeflere ulasabilecekleri stratejiler belirlemektir.
Egitici gelisim programinda eriskin egitimi, 6z yOnelimli 6grenme, deneyimsel
ogrenme, diger egiticilerle beraber olusturduklari is birligi yaptiklar sosyal 6grenme
ortamlar1 saglanmalidir. Uygulamalar sirasinda ve sonrasinda siire¢ hakkinda kendi
kendilerine diisiinebildikleri, kendi kendilerini degerlendirebildikleri, 6grendiklerini
gercek mesleki yasamda uygulayabilmelerine firsat taniyan eriskin 6grenme ilkelerine
gore planlamalidir. Teknolojinin gelistigi bir donemde, egiticilerin hizmet ylikiiniin
agirhigr  distinildiigiinde, uzaktan egitim seceneklerinin yiiz yilize egitimlerle

harmanlanmasi programin bir pargasi olarak onerilmektedir (McLean ve ark., 2008).
2.4a Tip Egitici Gelisim Programlarinin Tarihcesi

Diinya Tip Egitimi Birligi’nin 1988 Edinburgh bildirgesinde egitici egitimine
vurgulama yapilarak 6nemine dikkat cekilmistir. Tip egitiminde egitimin §grenen
merkezli olmak iizere aktif egitime yonlendirilmesi temel unsur olarak kabul
edilmistir. Ayrica egitim ve degerlendirme yontemlerinin 6grenciye mesleki ve sosyal
anlamda deger katacak sekilde diizenlenmesi gerektigine vurgu yapilmistir. Egitimde
rol alan egiticilerin sadece mesleki alanlarinda yetkin olmasinin yeterli olmadigini, iyi
bir egitimci olarak gelistirilmesi gerektigi bildirilmistir. Bu amagla da egiticilerin
egitim yontemleri konusunda yetistirmek i¢in egitici gelisim programlarinin

gelistirilmesi onerilmistir (The Edinburgh Decleration, 1988).

Egiticilerin egitim becerilerini gelistirme icin ilk yapilandirilmis egitici gelisim
programlari, 1950’lerde Miller’in ¢alismasiyla baslamis, Case Western Universitesi
Tip Fakiiltesi“nde 1958’de yeni organ-temelli egitimi degerlendirmek iizere Tip
Egitimi arastirma birimi kurulmustur (Davis ve ark, 2005). Ardindan diger
tiniversitelerde kurulan tip egitimi birimlerinde calistaylar diizenlenmistir. Egitici
kavrami tlizerinde durularak Edinburgh Bildirgesinde egiticilerin egitim yontemleri
konusunda egitici gelisim programinin olusturulmasi yoniindeki goriisten sonra hiz

kazanmustir (The Edinburgh Decleration, 1998).
2.4b Egitici Gelisim Programlarinin Simiflandirilmasi

Glinimiizde egitici gelisim programlar1 daha ¢ok kisa siireli kurs, seminer ve

workshoplar seklinde yapilmaktadir. Bu programlarin igerikleri daha ¢ok programa
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katilacak grubun ihtiyacglar1 dogrultusunda olusturulan ve egiticilerin egitim
becerilerini gelistirmeye yonelik egitimleri kapsamaktadir (Ullian ve Stritter 1997). Bu
alanda uzmanlasmak isteyenlere yonelik yapilan yiiksek lisans programlart maliyeti
yuksek, siireci uzun ve stirdiiriilebilirligi zor programlardir. Yapilandirilmis kurumsal
egitici programlar1 ise tim Ogretim {iyelerine yonelik yapilan ve belli araliklarla
stirdiiriilen egitim programlaridir. Bu programlar sonucunda katilimcilarin egiticilik
performansinin kurum ydénetimi tarafindan yapilandirilan ve siirdiiriilen bir sistem
dahilinde izlenmesi 6nerilmektedir (Ersoy, 2003). Bu izlem siklikla bir ekip tarafindan
yapilir ve sonuglar1 &gretim iiyesiyle paylasilir. izleme siireci sonuglart
belgelendirilerek genellikle atanma ve akademik yiikseltilmede rol oynar ve bunlarla
ilgili komitelere de sunulur. Bu amagla tiim 6gretim iiyelerinden beklenen, onlarin
egiticilik yonlerini gelistirmeleri ve bunun yontemlerini 6grenmeleridir (Stritter ve

ark., 1994).

Egitici gelisim programlar1 ilk zamanlar egiticinin gelisimi, onlar1 gesitli rollere
hazirlama ve egitim arastirmalari ve yonetim alanlarinda bilgi ve becerilerini
gelistirmeye yonelik hazirlanan  programlar  seklindeydi (Steinert, 2000).
Giiniimiizdeki egitici gelisim programlar1 egitici becerilerini gelistirme yaninda
yetiskin 6grenme teorilerine gore planlanmig deneysel 6grenim, geri bildirim, akran
egitimi, program gelistirme ve degerlendirme, 6l¢cme degerlendirme, kanita dayali tip,
liderlik ve iletisim becerilerini gelistirme gibi ¢ok ¢esitli konu basliklarini icermektedir

(Ersoy, 2003, Balmer ve Richards, 2012).
2.4c Tiirkiye’de Tip Fakiiltelerinde Egitici Gelisimi Programlar:

Ulkemizde tip fakiiltelerdeki egitim tamamen mesleksel becerilerin gelismesine
yonelik programlari igermektedir. Tip egitimde ulusal ¢ekirdek egitim programi i¢inde
egiticilikle ilgili temel kavramlarin yer almis olmasi dikkat ¢ekiciydi. Ulkemizde ilk
olarak Dokuz Eyliil Universitesi Tip Fakiiltesi“nde 1996 yilinda probleme dayal:
ogrenme (PDO) yaklasimiyla birlikte bu yeni model icin egiticilerin egitim
becerilerine ihtiyag dogmus ve 1997 yilinda egitici kurs programi baslamistir (Musal
ve ark. 2002). Arkasindan tilkemizin birgok tip fakiiltesinde benzer programlar arka
arkaya acilmigtir. Kurs programlar1 genel gergeveyi koruyarak, icerikleri zamanla
ihtiyaglar dogrultusunda degisiklige ugramistir.2000°1i yillardan sonra bu programlar

gelistirilerek iceriginde 6l¢me degerlendirme kurslarina verilmeye baslanmstir.
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Diinyadaki tip egitimindeki hizli gelismelere paralel olarak iilkemizde 2003 yilinda
Tip Saglik Akreditasyon Komitesi kurulmasi karar1 alinmistir. Ulusal Tip Egitimi
Akreditasyon Kurulu (UTEAK) yonetmeligi 2005 yilinda kabul edilmistir. UTEAK
amac¢ ve hedeflerini tip egitiminin gelistirilmesi, niteliginin iyilestirilmesi ve
kurumlarin isleyisinin ve siirekliliginin izlenmesi olarak aciklamistir. Bu g¢ercevede
tilkemizdeki egitici gelisim programlarinin diizenlenmesi hiz kazanmistir (Uzuner,

2021).

Hacettepe Universitesinde 2006 yilinda yapilan ‘Yasam Boyu Ogrenme Becerileri ve
Egiticilerin Egitimi Programinda’ ‘egitimde degisim’, ‘etkili 6gretim’, ‘Ggrenmenin
olusumu’, ‘materyal gelistirme’, ‘egitimde Olgme ve degerlendirmeyi” igeren bir
egitici gelisim programi uygulanmis ve sonrasi program degerlendirmesi yapilmistir.
(Soran ve ark., 2006). Sonrasinda bu programlar gelistirilerek farkli fakiiltelerde farkli

egitici gelisim programlari olarak sitirdiiriilmektedir.
2.4d Tipta Mezuniyet Sonras1 Egitici Gelisim Programlari

Birgok iilkede egitici egitimleri yalniz mezuniyet dncesi egitim programlari seklinde
siirdliriilse de egitici gelisim programlarinin tiim egitim diizeylerini kapsamasi
gerekmektedir (Steinert, 2014). Diinyada ve iilkemizde mezuniyet dncesi tip egitimi
i¢in fakiilteler tarafindan hazirlanan ve yiiriitiilen ¢ok ¢esitli egitici gelisim programlari
mevcuttur. Ancak mezuniyet sonrasi i¢in bu alandaki gelismeler son 10 yilda hiz
kazanmaya baglamistir. Giiniimiizde usta ¢irak metodu modernize edilerek yerini
zaman Ol¢iimli, ciktiya dayali ve yeterliliklere oturtulmus egitim programlarina

doniistirilmiistir (Morris ve Swanwick, 2018).

Mezuniyet sonrasi egitimde is basinda 6grenme temel prensiptir. Egiticiler miifredati
olustururken Ogrencilerin en basta 6z yonelimli 6grenmesini saglayacak sekilde
planlamasin1 yapmaya odaklanmalidir. Mezuniyet sonrasi igin egitici egitimleri
ogretmeyi Ogretmekden daha fazlasini igeriyor olmalidir. Biiyiik olgekli egitim
programlar1 akademi disinda da basariyla olusturulabilir ancak programlarin
siirdiiriilebilmesi ve yayginlastirilmasi iyi iletisime ve uygulamalarin artirilmasina

bagl olusmaktadir (Morris ve Swanwick, 2018).

Ulkemiz egitim ve arastirma hastanelerinde sadece mezuniyet sonrasi egitim

yuriitiilmekte olup, egitim faaliyetleri siklikla usta-ciraklik metoduyla aktarilmaktadir.
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Bu hastanelerde egiticilerin egitimi i¢in diizenli yiiriitiilen bir program olmayip,
egitimler firsata dayali olarak egiticilerin istek ve kisisel cabalartyla alinmaktadir.
Mezuniyet sonrasi egitimin etkin olabilmesi i¢in klinik 6gretimin yetigkin egitimine
uygun olarak organize edilmesi ve yapilandirilmis olmasi, gereksinime uygun olarak
sekillendirilmesi gerekirken &grencinin performansina iligskin egitici gdzlemlerinin
geribildirim olarak esas alinmasi dnerilmektedir. Klinik egitiminde yeterlik temelli bir
uzmanlik egitimi i¢in EPA’lardan (entrustable professional activities) olusan egitim
programlar1 gelistirilmesi giderek yayginlik kazanmaktadir. Yeterlik temelli Klinik
egitiminin en Onemli diger bir Ozelligi de wuzmanlik 6grencisinin olgme
degerlendirmesi ve onlarmn gelisimlerinin dokiimante edilmesidir. Is basinda lgme
degerlendirme i¢in mini klinik degerlendirme, islem becerilerinin dogrudan
gozlenmesi, vaka temelli degerlendirme, 360 derece degerlendirme, portfolyo
yontemleri gibi degerlendirme araglart kullanilmaktadir. Egitim ve Arastirma
Hastanelerinde gorev almakta olan egiticilerin biiyiik cogunlugunun mezuniyet sonrasi
egitimde kullanilabilecek bu yontemler hakkinda yeterli bilgiye sahip olmadigini
diisiinmekteyiz. Ulkemizde de Tipta Uzmanlik Komisyonu yeterlik temelli uzmanlik
egitimi konusunda ¢aligmalar yiirlitmekte olmakla birlikte, 6zellikle mezuniyet sonrasi
“klinik egitici egitimleri” igin gelistirilmis, siirdiiriilebilir programlar olmadigini

gormekteyiz.

Ulkemizde bazi fakiiltelerde egitici gelisim programlarina katilm akademik
yiikseltmelerde gereksinim olarak kabul edildiginden egiticiler bu programa
katilmaktadirlar. Ayrica bir¢ok egitici kurum tarafindan diizenli olarak yiiriitiilen
egitici gelisim programlarina goniilliik esas1 ile katilmaktadir. Tipta uzmanlik
egitiminde formasyon alinmasmmin gerekliligine inan bir¢ok egiticide kendi
imkanlariyla bu tiir egitici gelisim programlarina katilmaktadir. Ozellikle mezuniyet
sonrast egitimde goérev alan egiticilerin daha oOnce egitici gelisim programlara
katilmamis olmasinin bir¢ok farkli kisisel nedenleri olabilecegi gibi akademik
yiikseltmelerde egiticilik performansinin yeterince yer almamasi, egitici egitim
programlarina inancin yeterli olmamasi ve en 6nemlisi de kurumsal egitici egitim

programlarinin sunulmamasi énemli faktorler olarak kabul edilmektedir.

Iyi bir klinik egiticinin temel gérevi hem mezuniyet dncesi hem de mezuniyet sonrasi

klinikte o6grenmeyi kolaylastiracak egitim yontem ve stratejileri uygulayarak
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kolaylagtirict olmasidir. Ancak tilkemizde egiticilerin egitimi i¢in standart ve zorunlu
bir egitim programi olmayip egitimciler siklikla geleneksel yontem usta-giraklik
yoluyla egiticilik becerileri kazanmaktadirlar. Baz1 fakiilteler egiticilerin yetkinligini
artiracak kurumsal politikalar ve programlar gelistirmis olmakla birlikte bu egitimler
oldukca sinirhidir. Bununla birlikte egiticilik becerilerinin gelismesi i¢in diizenli
akademik egitimlere gereksinim duyulmaktadir. Tipta 6zellikle mezuniyet sonrasi
egitimin kalitesinin artirllmast ve yiiksek standartlarinin korunmasi, amag ve
hedeflerin net olarak tanmimlanarak kazanilmasi gereken yeterliklerin saptanmasi
gerekmektedir.Literatiir analizlerinde lilkemizde mezuniyet sonrasi egitici egitimi i¢in
farkli boliimlerden 28 klinik egiticinin dahil edildigi, kliniklerde temel egitim
becerileri, klinik egitim ve 6l¢me uygulamalari ve egitim programlarinin gelistirilmesi
ve degerlendirilmesi basliklarini igeren interaktif katilimli bir egitim olan tek bir

egitim programina ulasilabilmistir (Cift¢i Atilgan ve ark., 2018).

2.4e Egitici Gelisim Program Yontemleri

Egitici egitim programlari ¢ok sayida 6gretim iiyesinin katildigi ve 6gretim iiyelerinin
karsilikli etkileserek birbirleriyle, 6gretme yontemleri, 6grenme siireci, degerlendirme
ve yol gosterip rehberlik etme alanlarinda bilgi-beceri aligverisinde bulunduklari
programlar olarak tanimlanmaktadir. Egitici egitim programlarinin uzun donemde
birbiri iistiine birikim yaratacak sekilde gelistirilmesi gerekmektedir (Karaoglu, 2019).
Egitimler tek basina yiiz yiize ya da e-6grenme seklinde yapilabilecegi gibi e-6grenme
ve yiiz ylize egitimi igeren karma egitimler seklinde de diizenlenebilmektedir. Bu
programlara online interaktif modiil ve sosyal medya eklenerek egitici egitim

programlarina goniilliilerin ulasilabilirligi arttirilmistir (Steinert, 2014).

Cevrim i¢i Egitim; Cevrim i¢i egitim, elektronik ortam, bilgi ve iletisim
teknolojilerinin egitim amaglh kullanilmasi anlamina gelmektedir. Bu program metin,
ses, goriintii, animasyon veya video gibi ¢ok sayida medya tiiriinii icermekte ve
bilgisayar veya web tabanli 6grenme seklinde olabilmektedir. Bugiin i¢in en yaygin
bilinen online egitim platformlarindan biri kitlesel agik ¢evirim i¢i kurslardir ve son
yillarda saglik egitiminde kullanimi ve bilinirligi artmistir (Eyigor ve Giirpinar, 2019).
Cevirim i¢i senkronize denilen program egitici ve Ogrencinin ayni anda farkli
ortamlarda internet yardimiyla bir araya gelmesidir. Zaman konusunda sinirlama

getirmesi senkronize dgrenmenin kisitlilig1 olarak kabul edilmektedir. Asenkronize
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egitimde egiticiler dnceden derslerini yliklemekte, 6grenci arzu ettigi zaman bilgilere
ulagabilmektedir. Egitici ve 6grenenin ayni zaman diliminde bir araya gelmemesi de
asenkronize egitimin dezavantaji olarak kabul edilmektedir. Senkronize ve
asenkronize egitimin harmanlandig1 e-6grenme modelleri son yillarda tercih edilen

egitim yontemlerden biri olarak bildirilmektedir (Giirpinar, 2007).

Karma egitim modelleri; Karma 6grenme bir ama¢ dogrultusunda birden ¢ok egitim
modelinin birlikte kullanilmasi olarak tanimlanmaktadir. Karma 6grenme, e- 6grenme
ve yiiz yiize 6grenmenin etkili bir kombinasyonudur (Garrison Kanuka, 2004). Karma
modelde hem online 6grenmeye dayali uzaktan 6grenme ile yiiz yiize egitim teknikleri
birlikte kullanilmaktadir. Bilgiye erisebilirlik, siireklilik, zaman ve mekan avantaji
saglamas1 nedeniyle son yillarda etkilesimli ders gibi avantajlar dolayisiyla karma
ogrenmeye ilgi artmaktadir. Karma 6gretim ¢evrim i¢i egitimin avantajlari ile yiiz yiize
egitimin giliclii yonlerini birlestirmektedir. Amag 6grenim hedeflerine, dgrencilerin
bilgi ve beceri diizeyine ve egiticinin deneyimine goére programin igerigini
diizenlemelidir. Saglik alaninda karma egitim yonteminin diger yontemlere gére daha
etkili oldugu meta analiz ¢aligsmalariyla ortaya konmustur (Liu Q, 2016). Egitici egitim
programlarin1  desteklemek igin geleneksel yoOntemlerle birlikte harmanlanmig
ogrenmenin de kullanilabileceginden bahsedilmektedir (Cook ve ark., 2010). Karma
egitim modelinde Ogretimin hedefleri, katilimcilarim ilgi ve beceri diizeyleri,
egiticilerin tercihleri gibi nedenler dikkate alinarak karma egitimin oran ve sekilleri
degisebilmektedir. Karma egitimde, e-6grenme ve yiiz-yiize egitimin gii¢lii yonlerini
birlestirerek etkin bir egitim programi olusturulabilmektedir. Literatiirde kisith sayida
yaym olmast nedeniyle konuyla ilgili arastirma yapilmasina ihtiya¢ oldugu ve
planlanan bu c¢alisma sonucunda elde edilecek verilerin literatiire katki saglama

potansiyeline sahip olabilecegini diisiinmekteyiz.

Son yillarda tip egitiminde yaygin olarak kullanilmaya baglanan flipped classroom
(ters yiiz smif) modeli karma egitime 6rnek gosterilebilir. ilk olarak 2000°li yillarda
Lage tarafindan tanimlanan ve son yillarda da yiiksek6gretimde uygulanmasi
yayginlasan bir 6grenme modelidir (Lage ve ark., 2000). Kendi kendine 6grenme
asamasi en sik ¢evrim i¢i olarak gergeklesir ve bu da videolar, 6devler ve siavlar gibi
materyaller saglanmaktadir. Uzmanlar tarafindan saglanan kaynaklarin bilisim alt
yapist ile uzaktan egitim seklinde entegre edilmesi, 6grencinin egitimden 6nce bu

egitim materyali ile derse hazirlanmasi ve yiiz yiize yapilan derste §grenilenlerin
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tartisilmasi seklinde yiiriitiilen bir egitim yontemidir (Kara, 2016; Ariana ve ark.,
2016)

2.5 Ogretim Tasarimi Ve Ogrenim Yonetim Sistemi

Ogretim tasarrmi ve program gelistirme birbirini tamamlayan iki farkli siireci
tanimlamaktadirlar. Basit tanimiyla egitim programi daha ¢ok “ne Ogretilecegi” ile
ilgiliyken, dgretim tasarimi daha ¢ok “nasil Ogretilecegi” ile ilgilenmektedir. Daha
genis bir tanimla program gelistirmede 6grenim amag ve hedeflerinin ne olacaginin,
Ogretim tasariminin is bu hedeflerin 6grenenlere nasil kazandirilacaginin belirlenmesi
icin yiiriitiilen siiregler olarak tanimlanmaktadir. Onlarca tanimlanmis 6gretim tasarim
modeli (4C-ID Modeli, Dick, Carey ve Carey Modeli, Keller’in ARCS Motivasyon
Modeli, ASSURE Modeli, Kemp, Morrison ve Ross Modeli, Gerlach ve Ely Modeli
gibi) olmakla birlikte siklikla tip egitimi gibi karmasik becerilerin kazanildigi
egitimler i¢in en uygun 6gretim tasarim modeli 4C/ID (Four Component Instructional

Design) modeli kabul edilmektedir (Kiyak, 2020).

Ogrenme ortamlarinin tasarimy, siire¢ planlanmasi, yonetimi, siire¢ takibi islemleri i¢in
kurumlarda bu siirecin yonetilebilmesi i¢in 6grenme yonetim sistemlerine ihtiyag
duyulmaktadir. Ogrenme yoOnetim sistemleri Acgik kaynak kodlu (Canvas gibi)
yazilimlar ve ticari lisanslama modeli olarak 2’ye ayrilmaktadir. Ogrenim yonetim
sistemi (Learning Management System; LMS) web iizerinden verilen bilgilerin bir
sistem lzerinden diizenlenmesi, egitici ve oOgrencilerin sisteme ve bilgilere
erisebilmesini saglayan yonetici faaliyetlerdir. LMS bir yonetim aracidir ve egitim
igeriklerinin yonetimine, 6grenenler ve Ogretenlerin izlenmesine, 6grenme Ggretme

stireglerinin bireysellestirilebilmesine olanak saglayan biitiinlesik bir sistemdir.

Ogrencilerin gevrim ici ve gevrim dis1 derslere kaydin1 yapar ve dersleri programlar.
Ayni zaman da katilimeilarin profilini tutar, ders ilerlemesini takip eder, 6grenme
faaliyetlerini yonetir, 6grenme kaynaklarini yonetir ve sinavlari degerlendirerek

ogrenme faaliyetlerinin sonuglarini rapor eder (Ryan, 2021).

Ogrenme yonetim sistemleri kurs modiilii, kayit modiilii, icerik sunum modiili,
raporlama modiilii ve 6l¢gme degerlendirme modiilii olmak iizere 5 temel bilesenden

olusmaktadir.

Kurs modiilii; Ders bilgilerinin ve yapisinin tanimlanmasini saglar. Bu modiilde ders

ile ilgili resim, igerik, ders siirecinin haftalik veya konu bazli olarak tanimlanmasini,

19



derse kimlerin kayit olabilecegi, siiresi, baslangic ve bitis tarihleri, ders iceriginin

konuk erisimine ag¢ik olup olmamasi gibi bilgileri tanimlar ve denetler.

Kaynt modiilii; Ogrencilerin dgrenme yodnetim sistemlerinde kurs igeriklerine

yazilmalarina ve kimlik kanitlama islevlerini saglayan modiildiir.

I¢erik sunum mediilii; Bu modiil ders igeriginin sunulmasi islevini saglar. LMS
sistemleri ders igerigi i¢in farkli tiirlerde igerigin kullanilabilmesini, gosterimini ve
dagitimmm yapmaktan sorumludur. icerik bir metin belgesi olabilecegi gibi ses ve

goriintii iceren ¢oklu ortam bi¢imlerinde de sunulabilmektedir.

Raporlama modiilii; Ogrenci ve uzaktan egitim sisteminde yer alan personelin
O0grenme yonetim sistemi icindeki faaliyetlerini kayit altina alan ve raporlayan
modiildiir. Bu modiilde 6grencilerin hangi siklikla ve hangi siireyle 6grenme yonetim
sistemini kullandiklar1 gibi bilgilere ulagmak wuzaktan egitim sisteminin
degerlendirilebilmesi ve yorumlanmasi agisindan Onemlidir. Modiiliin sundugu
raporlar yorumlanarak sistemin etkililigi ve gelistirilmesi gereken alanlar hakkinda

bilgi sahibi olunabilir.

Olcme degerlendirme modiilii; Bu modiilde 6lgme degerlendirme faaliyetleri
gerceklestirilerek ve programin amaglarina ulasip ulagilmadigi saptanabilir. Bu amagla

yiiriitiilen siavlar modiiller arasina entegre edilebilmektedir (Ryan, 2021).
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3. GEREC ve YONTEM
3.1 Arastirma modeli
Bu arastirma 2021-2022 tarihleri arasinda Saglik Bilimleri Universitesi Antalya
Egitim ve Arastirma Hastanesinde gorev yapmakta olan mezuniyet sonrasi egitimde
gorev alan egiticler i¢in karma klinik egitici egitimi programi gelistirilmesi, egitimin
uygulanmasi ve programin degerlendirmesini igeren kesitsel nitelikte bir ¢aligmadir.
Calisma i¢in Akdeniz Universitesi Tip Fakiiltesi Klinik Arastirmalar Etik kurul
(18.08.2021/KAEK-584) onay1 alinmistir. 27.10.2021 tarihli Sayi: E-81266704-
602.08.02) (Ek-1) TUEK Kkarart ile proje Antalya Egitim ve Arastirma Hastanesi
tarafindan desteklenmistir (Ek-2).

3.2 Arastirmanin Metodolojisi

Ulkemiz Egitim ve Arastirma Hastanelerinde sadece mezuniyet sonrasi (uzmanlik
egitimi) ylriitilmekte olup, egitim faaliyetleri siklikla usta-¢iraklik metoduyla
yiriitiilmektedir. Egiticilerin egitimi i¢in diizenli yiiriitiilen bir program olmayip,
firsata dayal1 olarak kisilerin istek ve kisisel ¢abalariyla egitimlerini almaktadirlar.
Egitimin etkin olabilmesi i¢in klinik Ogretimin yetiskin egitimine uygun olarak
organize ve yapilandirilmis olmasi, egitimin gereksinime uygun olarak
sekillendirilmesi, O0grencinin performansina iliskin egitici gdzlemleri geribildirim
olarak verilmesi Onerilmektedir. Egitim ve Arastirma Hastanelerin hizmet oncelikli
olmas1 nedeniyle egiticiler i¢in zaman kisitlilig1 6nemli bir faktor olarak hem kendi
egitimlerine hem de uzmanlik 6grencilerin egitimine ayrilan siireyi kisitlamaktadir. Bu
noktadan hareketle mezuniyet sonrasi klinik egiticilere yonelik karma “klinikte egitici
egitimi” programi gelistirilmis, program uygulanmis ve egitim sonras1 Kirkpatric
modeliyle program degerlendirmesi yapilmistir. Calismada karma yontemin
kullanilmast nicel verilerin yaninda nitel verilerin yer almasi, uygulanacak egitici
egitim programlarinin ¢ok yonlii olarak degerlendirilebilmesine olanak saglamaktadir.

Calismamizda kullanilan bilimsel arastirma yontemleri tablo 1’ 6zetlenmistir.

Tablol: Arastirma Metodolojisi

Aragtirma Sorulart Metodoloji

1) Egiticilerin “klinik egitici” egitim programu ihtiyaglari ve | Nitel+Nicel

tercihleri nelerdir?
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. Saglik Bilimleri Universitesi Antalya Egitim ve Arastirma | Odak Grup
Hastanesi Dahiliye ve Kadin Dogumda gorev almakta olan | Gorlisme

egiticilerin “egitici egitimiyle” ilgili ihtiyaglar1 nelerdir?

Saglik Bilimleri Universite Hastanesi Dahiliye ve Kadi Dogum | Anket

uzmanlik egitimi ile ilgili mevcut durumun saptanmasi

2- Saglik Bilimleri Universitesi, Egitim ve Arastirma | Nicel
Hastanesinde ylriitiillen karma klinik egiticisi egitimlerinin

etkinligi nedir?

J Saglik Bilimleri Universitesi Antalya Egitim ve Arastirma
Hastanesinde klinik egiticilerin karma “klinik egitici egitimleri” | Anket
ile ilgili kirkpatric program degerlendirme modeli {izerinden bir | On test-son test

degerlendirme yapilacaktir. Bu degerlendirmede egiticilerin;

Egitim sonundaki memnuniyetleri nelerdir? Anket
Yiiz yiize egitim ve cevirim i¢i egitim etkinligi nedir? On test-son test
o Ogretim {iyeleri egitimler sonrasi klinikte verilen egitim | Anket

iceriklerini kullaniyorlar mi, klinik egitime yansimasi nasildir?

3.3 Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Antalya Egitim ve Arastirma Hastanesinde uzmanlik 6grencisi sayisinin en fazla
oldugu bir dahili ve bir cerrahi birim olmak sartiyla ¢alismanin dahiliye ile kadin
dogumun tiim egiticileriyle ¢alisilmasi planlandi. Dahiliye kliniginde genel dahiliye,
gastroenteroloji, endokrinoloji, onkoloji, nefroloji, romatoloji, hematoloji olmak tizere
toplam 20 egiticiye egitime katilmasi i¢in davet gonderildi. Cerrahi brans olarak kadin
dogumdan 7 egiticiye egitime katilmasi i¢in davet gonderildi. Daveti 24 egitici kabul
ederek c¢alismaya katildi. Calismaya katilan toplam 24 egiticinin yalnizca 4
(%16,7)’niin daha Onceden egitici egitimi programima katildigi Sgrenildi.

Katilimcilarin demografik bilgileri tablo 2’de sunulmustur.

Tablo 2: Katilimcilarin Demografik Ozellikleri

Degiskenler Ort£SS Medyan(min-maks)
Yas (yil) 45,5+6,39 45(30-62)

N %
Cinsiyet
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Kadin 9 37,5

Erkek 15 62,5
Egiticinin boliimii

Dahiliye 17 70,8
Kadin dogum 7 29,2
Egiticinin iinvam

Profesor 6 25,0
Dogent 12 50,0
Dr. 6gretim iiyesi 6 25,0
Daha 6nceye ait egitici egitimi sertifikas1

Var 4 16,7
Yok 20 83,3

3.4 Mevcut Durumun Saptanmasi

Egitici egitim programimna baslamadan Once kliniklerde yiiriitilmekte olan egitsel
faaliyetleri degerlendirmek i¢in dahiliye ve kadin dogum kliniklerinde egitim almakta
olan uzmanlik 6grencilerinin goriisii alindi. Bu amagla o anda uzmanlik egitimine
devam etmekte olan dahiliye (26) ve kadin dogum (24) toplam 50 uzmanlik
ogrencisine online anket uygulandi (https: //docs.google.com/ forms/d/e/ 1FAIpQL
Sepx10_fLXo1pC8ojrdt -US- 41W2G3VVITYVIfZOWVTrgbhA [viewform?
usp=sf_link9) Anketin icerigi Ek 3 verilmistir.

3.5 Klinik Egitici Egitimi Program Gelistirme

Kern program gelistirme basamaklar1 dikkate alinarak karma klinik egitici gelisim
programi gelistirildi. Programin 6gretim stratejilerinin belirlenmesinde hedeflere
uygun olarak belirlenen igerikler yaninda yetiskin 6grenme ilkeleri gz Oniinde
bulundurularak planlandi. Egitici egitimin uygulanabilmesi i¢in i¢sel (T1p Egitimi AD
ogretim tiyeleri) ve digsal destekler (Bilgisayar miihendisligi), programin yonetimsel
boyutu (Bashekimlik) her asamada yer almistir. Programin uygulanmasi asamasinda
karsilasilabilecek aksakliklart 6n gorebilmek icin programin igerigi, yapilan
degerlendirme yontemleri hakkindan bilgi sahibi olmak i¢in 2 egitici ile pilot
uygulama yapilmistir. Kern modelinin degerlendirme basamaginda hem 6greneninin
basart durumu hem de programin etkinlik durumu hakkinda veri elde edilmesi
amaclanmistir. Bu amagla Krikpatrick 4 asamali program degerlendirme modelinden

yararlanilmistir.
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3.5a Thtiyac TesbitAnalizi
Program gelistirmede genel ve bireysel ihtiyaclarin dogru tespiti onemlidir. Literatiir
bilgileri, daha 6nceden yapilmis benzer programlarin analizi ve alan uzman goriisleri

alinarak genel ihtiyag¢ analizi saglanmistir.
3.5b Odak Grup Goriisme

Calismamizda ihtiya¢ analizi basamagi icin Saglik Bilimleri Universitesi Antalya
Egitim ve Arastirma Hastanesi dahiliye ve kadin dogum klinigi egiticileriyle
yapilandirilmis odak grup goriismesi yapildi. Pandeminin devam etmesi nedeniyle
goriismeler online olarak yapilmistir. Goériigsmede 6nce arastirmaci kendini ve projenin
tanitimin1 yaparak arastirmanin amaci ve goriismenin ne kadar siirecegi bilgisini
paylagmistir. Caligmaya katilim goniilliiliik esasina dayandigi vurgulanmis, odak grup
gorlismelerinin  kayit alina alinacagi bilgisi verilerek egiticilerden sézel onay
alimmistir. Goriismede higbir sekilde kimlik bilgisinin kullanilmayacag1 agiklanarak
sorulart igtenlikle yanitlamalar istenmistir. Toplam 24 egiticinin19 ile bu kapsamda
5-7 kisilik 3 grup halinde goriistiilmistir. Goriismeler 14-16 Subat 2022 tarihleri
arasinda yapildi ve ortalama 30-45 dakika gergeklestirildi Goriismeler i¢in uzman
goriisti alinarak (Biyoistatistik ve Tibbi Bilisim Anabilim Dal1) yapilandirilmis odak
goriisme formu olusturulmustur. Sorularin icerigi Ek-4’te gosterilmistir. Farkli alanda
gorev yapan li¢ goniillii egitici ile pilot uygulama gergeklestirilmesinin ardindan form
diizenlenerek, arastirmaya geg¢ilmistir. Odak grup gorligmesi, on temel sorudan ve her
bir soru i¢in agict sorulardan olugsmustur. Gorlismenin seyrine gore dogal akisi

bozmadan gerektiginde sorularin yerleri degistirilerek goriisme stirdiiriilmiistiir.

3.5¢ Fakiiltelerin Egitici Egitim Programlarinin Gozden Gegirilmesi ve Literatiir

Analizi

Ulkemizdeki egitici gelisim programlarr gézden gegirildiginde, 6zellikle mezuniyet
sonrasi tip egitimi i¢in gelistirilmis mevcut egitici egitimi programina ulasilamadi.
Bunun iizerine tilkemizin gesitli fakiiltelerde (Akdeniz Tip, Ege Tip, Erciyes Tip, Gazi,
Tip, Hacettepe Tip) uygulanan mezuniyet Oncesi egitici egitim programlar1 gdzden
gecirildi. Boylelikle programin igerik, ders saatleri, programin gretim yontemleri,
Olcme degerlendirme yontemleri degerlendirilmistir. Gelistirilecek olan egitici gelisim
programinin amag¢ ve hedeflerinin olmasi; egitimin igeriginin belirlenmesi, uygun

egitim yoOnteminin tespiti, egitim programi sirasinda katilimcilarin  nasil
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degerlendirileceginin kararinin verilmesi ve programin hedefinin diger paydaslarla

paylasilmasina 6zen gosterilmistir.

PubMed, Science Direct ve Google Akademik elektronik veri tabaninda bugiine kadar
yaymlanmig mezuniyet sonrasi egitici gelisim programlarini igeren tiim makalelerin
dokiimii alindi. Ulkemize 6zgii mezuniyet sonrasi egitici gelisim programlari igin
literatiir taramas1 yapilmasi sonucu ulasabildigimiz tek kaynak olarak Hacettepe
Universitesi Tip Fakiiltesi (Cift¢i Atillgan, 2018) egitici egitimi programina
ulasilabilmistir. ihtiyag tespit, literatiir ve fakiiltelerin egitici egitim programlarmin
analiz sonuglarina gore ¢evrim i¢i (asenkron) ve yiiz yilize olmak tizere egitim igerigi

olusturuldu (Ek-5).
3.5d Ogrenim Yonetim Sistemi ve Egitimler Videolarinin Hazirlanmasi

Canvas 6grenim yonetim sistemi, Web tabanli arayiiziinii kiiciik gruplar i¢in tercih
edilen ve ABD’de en ¢ok kullanilan 6grenme yoOnetim sistemlerinde biridir. Mobil
uygulanabilmesi en 5nemli avantajlarindan biri olarak gosterilmektedir. Odevlere siire
verme, sinavlar, video yiikleme, tartismalara geri bildirim ekleme ve kolay not verme
gibi olanaklar1 saglamasi agisindan avantajli kabul edilmektedir. Videolar alaninda
uzman, tip egiticisi (mezuniyet sonrasi tip egitici) hocalar tarafindan hazirlandu.
Videolardan biri uzaktan egitim merkezi olmak {izere digerleri Zoom tizerinden kayit
alinarak olusturulmustur. Her egitim videosu baslangicinda katilimcilara 6grenim
hedefleri agikga belirtilmistir.

Buna gore ilk modiil temel egitim becerilerine odaklanarak Ulusal Cekirdek Egitim
Programi1 (UCEP), TUKMOS, Yeterlilik-Yetkinlik temalarmi igeren 3 video
igermekteydi. Ikinci modiil eriskin 6grenme ilkeleri, modiil 3’te klinikte egitici rolleri
ve geri bildirim, modiil 4’te klinikte egitim yontemleri, modiil 5’te klinikte dlgme

degerlendirme modiillerinden olusmaktaydi (Tablo 3).

Tablo 3: Cevrim i¢i Egitim Modiilleri

MODUL 1; 3 video
Ulusal Cekirdek Egitim Programi (UCEP) (20 dk)
Yeterlilik-Yetkinlik-Ogrenim Hedefi YazmaTipta Uzmanlik Kurulu Miifredat (25 dk)
Olusturma ve Standartlar: Belirleme Sistemi (TUKMOS) (30 dk)
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MODUL 2; 29 dk
Yetiskin Ogrenme Ilkeleri

MODUL 3; 20 dk
Klinikte Egiticilik Rolleri ve Geri Bildirim
MODUL 4; 2 video

17 dk
Klinik Egitimde Egitim Yontemleri

21 dk
MODUL 5; 2 video

. 12 dk

Klinikte Olgme ve Degerlendirme

15 dk

Ogrenim yonetim sistemi her egitici adina tanimland1 ve program 4 nisan 2022-21
Agustos 2022 tarihleri arasinda agik tutuldu.

Cevrim i¢i dersler istendigi zaman girilebilen ve tekrarlanan 5 modiilden olugmustur.
Katilimcilarin sisteme sifre ve parola ile girmeleri saglanarak takipleri sistem

tizerinden (log kayitlar) ile takip edilmistir (Sekil 3)

asystee

Eposta

hubanareyigoniymailoom

Oturum Ag |
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Kontrol Paneli : Yaklasan Olaylar  [B Tobii Gt

Criamiizoeki hafta igin bir yey yok

Published Courses (2) Yeni bir Ders A

Notlan Gdster

ERitmen Destek Modilo Klinix Egitict Egitin|
FDM101 Dénem

Unpublished Courses (0)

No courses to display

Sekil 3A, B: Canvas Ogrenim Y&netim Sistemi Girisi

Katilimer ders icerigine gectigi zaman egitime baslamadan dnce egitici egitimi On test
sayfasi agilmaktadir. On test sorular1 video 6grenim hedefiyle uyumlu olarak, ¢evrim
ici egitimde gorev alan egiticiler tarafindan 5 secenekli ¢oktan se¢meli olarak
hazirlandi. Toplam olarak 15 soru i¢in katilimcilara 30 dakika siire verildi. Katilimcilar
On testi tamamlamadan egitim videolarini agamadilar. Ayrica 6n test yanitlar: da gizli

tutuldu (Sekil 4).

vers Program

BigBlueButton & i v EGITICI EGITIMI ON TESTI BirOgeyiTamamla @
Kisa sinaviar @&
= . ., EGITICI EGITIMI ON TESTI
Sayfalar 7 15 puon | Gonder ©
Dosyalar &
Degerlendirme
Listeleri &
Ciktilar @& + Modiil 1 - UCEP (Ulusal Cekirdek Egitim Programi) ve TUKMOS (Tipta Uzmanlik Ku...
On Kosullar: EGITICI EGITIMI ON TESTI Tum Ogeleri Tamamia Q :
Katihmailar &
Notlar @& iz TUKMOS [Video] P
# = Tamamland olarak isaretie
Tartismalar
.. Ulusal Cekirdek Egitim Programi [Video]
Takvim Ddevier = Tamamiand: olarak isaretie °
Avyarlar
@ 3 Ofrenim Hedefi Yazma [Video] °
Gelen = Tamamland) ofarak isarctic
Kutusu
- Maodiil 1 - Degerlendirme Anketi ©
Gonder

Sekil 4: Cevirim I¢i On-Test Modiilii

Tiim egitim modiilleri tamamlandiktan sonra ayni sorulari yanitlamalari i¢in son test
bashiginda 30 dakida siire verildi. Katilimcilar son testi yanitladiklar1 zaman sinav
sonuglarii, hangi soruya hangi yaniti verdiklerini ve sorularin dogru cevaplarini
sistemde gorebildiler. Sistem videolar1 sirayla izleme kuralina gore olusturulmus olup,

katilimci ilk modiilii tamamlamadan diger modiillere gegemedi (Sekil 5).
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» Modid 2 - Erighin Ofronone [Bvieri

Erighiekes Masl Opent Video!

Moad 2 Degesandire Ases)

* Mol 3 - iamhoe LN Rolbern v Gon O
N b SEITIO BEH TGO O THAT. bt

Kinbte Epeciie e Gorl Bidrim [Video!

Mol 3 - Degementiome Avden

o Madid & - Khaikae Lt ve Vimtmrierd

T e

Khaskete Lmen s Yousemben - 1 [Vidou!

Khivit £309m vo Yostmesbod - 2 [Video!

Mot 4 - Degedtendone Avbeti

* Moss S - Kimk Epitinds Oitme Degerbendeme

1anem
TR

Tire Ogete Tywuveve

Tire Ogetes Taruns

Uy Sgwen Tazuns

Tam Ofewrl “arords

Vorerth Tamell Uimanbd Cgiimmds Odme Do borade me

Tromel Righer [Vico|

Yerrrih Temelb Urmanks E3imimnde Ok ne Degeriondime

Acagian [Vdeo!

Madut § - Deeriendrme Ardet

* EOITIT) BOITIMI SON TEST)

e Ve e TRST

Sekil 5: Cevirim I¢i Ders Modiilleri

Fam Oyl Lmnavds

Her modiiliin sonunda katilimcidan geri bildirim alindi (Tablo 4).

Tablo 4: Modiil degerlendirme Sorulari

5°1i Likert ;

1
Kesinlikle

katilmiyorum

Katilmiyorum

2

3

Kararsizim

4

Katiliyorum

5
Kesinlikle

katiliyorum
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1-Ogrenim
hedefleri
aciklandi.

2-Derslerin
igerigi
O0grenim
hedeflerimi
karsiliyordu.
3-Igerik

anlasilirds
4-Modiilde

teknik olarak

bir sorun

yasamadim.

5-Onerilen

kaynaklar

yeterliydi.

3.5e Yiiz yiize Egitimler

Yiiz yiize egitimler Akdeniz Universitesi Tip Fakiiltesi Tip Egitimi Anabilim dal
Ogretim tyeleri tarafindan verilmistir. Yiiz yiize egitimler cevrim ici egitimleri
tamamlayan katilimcilarla 22 Agustos 2022 ve 24 Agustos 2022 tarihlerinde 2 oturum
halinde interaktif olarak diizenlenmistir. Oturum Oncesi egitimi veren Akdeniz
tiniversitesi Tip Egitimi Anabilim Dali 6gretim {iyeleri tarafindan olusturulan 6n-testi,
dogru/yanlis seklinde cevaplamasim istedikleri 15 sorudan olusmaktayd:. ilk giin
oturumda 6l¢me degerlendirme, ikinci giin oturumlar gorsel isitsel araglarin kullanima,
etkin sunum plani, beden dili, interaktif egitim teknikleri basliklarindan olusmaktaydi.
Yiiz yiize egitimlerinde G6gretim iiyeleri ve katilimcilar interaktif olarak konulari
islemiglerdir. Program sonunda 6n test olarak verilen sorular1 katilimcilarin tekrar

yanitlamalari istenmistir. Tiim programi tamamlayan egiticilere sertifika verilmistir.
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Sekil 6 A, B; Yiiz Yiize Egitimlerde birinci ve ikinci glin
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3.6 Egitici Egitimi Sonras1 Program Degerlendirilmesi
3.6a Egitim Sonras1 Katihmci Anket Degerlendirilmesi

Egitim programinin sonunda hem yiiz yiize hem de ¢evrim i¢i toplantiya katilan tim
katilimcilara programi degerlendirmeleri i¢in 5’li Likert online anket uygulandi;
https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSf698s0P5m-pXbskCBgELPuLdMYw
_BTiXpzpwPVO95DnkPXLA/viewform?usp=sf _link )

Ankette demografik bilgiler yaninda egitimle ilgili ile olusturulan 6nermelerin igerigi

Ek- 6°da gosterilmistir.
3.6b Uzmanlik Ogrencileri Acisindan Egitsel Faaliyetlerin Degerlendirilmesi

Mezuniyet sonrast tip egitiminde karma klinik egiticilik egitimi programinin ¢evrim
ici ve yliz ylze egitimleri 22-24 Agustos 2022 tarihlerinde tamamlandi. Antalya
Egitim ve Arastirma Hastanesi uzmanlik 6grencisi yillik egitim programi her y1l eyliil
ayinda bashekimlige teslim edilmektedir. Bu siiregte vermis oldugumuz egitimlerin
sahaya yansiy1p yansimadigini degerlendirmek i¢in akademik yilin birinci doneminin
sonunda (4 ay sonra) program degerlendirmesi yapilmistir. Bu amagla program
basinda uzmanlik 6grencilerin tiimiine uygulamis oldugumuz online anket formunu
tekrar uzmanlik ogrencilerin doldurmast istendi (Ek 3)
https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSdtBfXNbfzFw520cJ7s0C7i4PnUB_Ke
MxCCTn1Tq778 I19itg/viewform?usp=sf link.
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3.7 Arastirmanin is Akis1 ve Zamanlamasi

Tablo 5: Aragtirmanin Is Akis1 Zamanlamasi

17.02.2021 Adayin doktora yeterlilik sinavina girdigi tarih
Mart-Agustos 2021 | Tez Onerinin olusturulmasi igin literatiir taramasi
02.08.2021 Doktora tez Onerisi savunmasina girdigi tarih
18.08.2021 Tez etik kurul karar1

27.10.2021 Arastirmanin kurumda yapilma izninin alinmasi
27.10.2021 Projenin kurumda destek karari

Subat 2022 Ihtiyag tespit analizi i¢in odak grup goriismelerin

yapilmast

28 Subat 2022

Birinci tez izleme toplantisi

Mart 2022

Egitim programinin olusturulmasi

Nisan 2022

Uzmanlik 06grencilerin klinikteki egitsel faaliyetlere

yonelik goriislerinin alinmasi

Nisan-Agustos 2022

Online egitimlerin verilmesi

08.08.2022 Ikinci tez izleme toplantis

22-24 Agustos 2022 | Yiiz yiize egitimlerin yapilmasi

Eyliil 2022 Programla ilgili egitici degerlendirmesinin alinmasi

Ekim 2022 Program1 tamamlayan egiticilere sertifikasi verilmesi

Aralik 2022 Egitici egitimlerinin uzmanlik O6grencilerin klinikteki
egitsel faaliyetlerine yansimasina yonelik goriislerinin
alinmasi

22 Aralik 2022 Ugiincii tez izleme toplantisi

Ocak 2023 Verilerin analizi
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Literatir analizi
Fakiilte egitici gelisim programlanmn analizi
ihtiyag tespit analizi

(Egiticilerle odak grup gorisme)

> PROGRAM GELISTIRME

Mevcut durum analizi

(Uzmanhk Ggrencisi degerlendirme anketi)

I

PROGRAM Cevrimici ve yiiz yuze egitim programinin olusturulmas: ve
UYGULAMA uygulanmasi

DEGERLENDIRME

e ]
/ "'”""‘."' \ On test-son test

Sekil 7: Arastirma Ozet Akis Semast

3.8 Verilerin Analizi

Arastirmanin nitel degerlendirilmesi ic¢in yapilandirilmis odak grup goriismeleri
sonrasinda video kayitlari izlenerek konugmalar yaziya dokiilmistiir. Odak grup
goriismesi sorular1 birer semsiye kategori olarak kullanilmis ve alt kategorileri
olusturulmustur. Arastirmacilar, ilk olarak verileri kodlamis, kodlar ve alt kategoriler
diizenlenmis, bulgular tanimlanmis ve yorumlanmistir. Arastirmaci disinda alaninda
uzman iki O6gretim gorevlisinin de goriisleri alinarak ortak anlamlar1 olan ifadeler
birlestirilmis ve temalar olusturulmustur. Bu temalarin igeriginin dogrulugu
egiticilerin goriisii ile degerlendirilerek teyit edilmistir

Kategorik degiskenler frekans (n) ve yiizde (%) ile verildi ve Pearson ki-kare ve

Fisher’s Exact test ile analiz edildi. Siirekli degiskenler ortalama, standart sapma (SS)
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medyan, minimum ve maksimum degerler ile sunuldu. Verilerin normal dagilima
uygunlugu Shapiro Wilk testi ile kontrol edildi. Bagimsiz gruplara gore siirekli
degiskenler arasindaki farkin analizinde Mann-Whitney U test ve Kruskal-Wallis test
kullanildi. Post-hoc testlerde Bonferroni diizeltmesi yapildi. Egiticilerin ¢evrimici ve
yliz yiize egitimlerde 6n test ve son test sonuglart Wilcoxon Signed Rank test ile
karsilastirildi. Verilerin analizinde IBM SPSS 23.0 paket programi (IBM Corp.,
Armonk, NY) kullanild1 ve 0,05'ten kii¢iik p degerleri istatistiksel olarak anlamli kabul
edildi.
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4 BULGULAR
4.1 Katihme1 Odak Grup Goriisme Sonuclari

Video ve ses kaydina alinmig goriigmeler daha sonra yaziya cevrilerek betimleyici
analiz ile transkript kodlar, kategoriler ve alt temalar belirlenmistir. Bu ¢ergeve iginde
yapilan kodlama, egiticilik rolleri, egitim yontemleri, program kapsami ve 6lgme-
degerlendirme olmak {izere dort ana temada toplandi. Katilimcilarin goriislerinden
yapilan alintilar, katilimer kimligi belirli olmayacak sekilde alint1 ile ilgili yorumu
kolaylagtirmak i¢in katilimci i¢in goriismenin yapildigi grup, kod ve goriigme i¢inde

hangi zaman diliminde ifade edildigi belirtilmistir (Sekil 8).

Grupl(K3, 14:%)

/S

Goriismenin yapildigi Katilime1 kodlamasi ifadenin soylendigi
grup saat dilimi

Sekil 8; Odak Grup Goériisme Kodlama

Odak grup goriisme yapilan katilimcilarin 4’niin uzmanlik egitimini de igerecek
sekilde daha Once egitici gelisim programlarina katildigini ifade etmistir. Ayrica odak
grup goriismesine katilan katilimcilardan 2’sinin alanlarinda TUKMOS iiyesi oldugu

ifade edilmistir. Egitici gelisim programina daha 6nce katilmis olan bir katilimci;

Grup 1(K5, 07:%°); Ben daha énce yogun bir egitici egitimine katiimistim. Cok
vogun bir egitimdi ve zor bir sinav olarak grubun ancak kiigiik bir kismi
sertifika alabilmisti. Orada bir siirii sey ogrendik, ama onlarin hi¢birini ben
simdi uygulayamiyorum. O kadar yogun ve programsiz ¢alisiyoruz ki bizim asil
sorunumuz hocayla asistant bir araya getiremiyoruz.

Egiticilik Rolleri
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Kavramsal olarak ifade edilmese de katilimcilar egiticinin daha az konu anlatan ama
daha ¢ok yonlendirici ve rol model olmasinin gerektigini ifade etmislerdir. Mentorliik

roliiyle ilgili olarak;

Grup3(K17, 21:%. dsistanlar sunumlart hazirlarken ¢ok zorlaniyorlar, tez
asamasina gelmeden makale nasil yazili, nasil okunur, nereden tarama yaptlir,
bu konularda biz asistanlari yénlendirmemiz hoca olarak gérevimiz diye
diistintiyorum, yanitini vermistir.

Grup 3(K19, 26:%); Usta cirak iliskisiyle isler yiiriiyor. Giizel bir ortam
olusturmali, asistan sizden korkmamalr ama hakimiyeti birakmamali. Eger siz

bunu saglarsaniz asistan size karst mahcup olmamak igin daha iyi ¢alistyorlar.

Program Kapsami

Katilimcilar genel olarak uzmanlik 6grencileri i¢in Ulusal Cekirdek Egitim Programi
ile uyumlu egitim programi hazirladiklarim  ifade etmislerdir. Icerigi

hazirlayabildiklerini ancak amag, hedef yazmay1 bilmediklerini bildirmislerdir.

Grup2(K 10, 11:%): Daha énceki egitici egitimlerinde bu konu anlatilmistr. Su
an hafta da bir kez asistan dersi veriyoruz, burada daha ¢ok icerige dikkat
ediyoruz, amag, hedef yazmaya ben sahsen dikkat etmiyorum diye ifade etti.
Grup 1(K4,34:%%); Bence asil sorun egitici neyi, ne kadar, nasil ogretecegini
bilmiyor.

Egitim Yontemleri

Katilimcilarla yapilan tiim goriismelerde egitim yontemleri olarak siklikla seminer,
makale saatleri, konseyler yaptiklarini. Hasta basi1 egitimlerin ve vizitlerin diizenli

olarak yapildigini bildirmislerdir.

Grup 3(K17, 07:%); Saglik Bilimleri iiniversitesinin yillik olarak her kidem icin
yvaptiklart merkezi bir ¢oktan se¢meli bir 6l¢gme degerlendirme var.

Grup 3(K19,16:%); Klinikler arasi toplantilarda olgu sunumlari hazirlanir,
tamidan tedaviye tartisilir. Toplantimin tutanaklar: asistanlar tarafindan
tutulur. Bu sayede klinikler arasinda iletisimin nasil saglanacagini da

ogrenmis oluyorlar.
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Grup 1(K2,14:**); Asistan poliklinikte hocayla birebir hasta bakar, hoca
anminda geri bildirim vererek asistani diizeltir. Ayni zamanda teorik bilgide
tartisilir.

Grup 3(K15, 06:°); Her yil egitim programi hazirlarken egiticiler yaninda
asistanlara da nelere ihtiyaci oldugunu sorup, onlarin istedikleri konu
basliklarini programa ekliyorum.

Grup 3 (K18,1:%); Cerrahi egitimlerde simiilasyon egitimin sart oldugunu
diistintiyorum. Ancak asistan egitiminde ne yazik ki kullanamuyoruz.

Grup 1(K5,27:%Y; Genc bir egitici olarak bazen ders anlatirken arka siralari
kontrol edemiyorum, asistanlar zaten ¢ok yorgunlar, besinci dakikada
uyumaya bagslyyorlar. Benim onlari dersin i¢ine ¢cekmek gerekiyor ve bunu nasil

vapacagimi bilmiyorum.

Ol¢me Degerlendirme

Her iki klinikte 6l¢me degerlendirme olarak siklikla coktan segmeli ara sinavlar (yilda

1 veya

2), bir de uzmanlik bitirme sinavi olarak s6zlii ve beceri sinavi yapilmaktadir.

Hem sozli hem de beceri sinavi ile ilgili olarak yapilandirilmig sinavin nasil yapilacagi

konusunda bilgi sahibi olmadiklar1 gortildii. Coktan se¢meli sinavlarin sorular1 genel

olarak dersi anlatan egiticiler hazirlamaktadir. Dahiliye kliniginde kidem sinavi sozlii

olarak

olarak;

ancak yapilandirilmamis olarak yapilmakta. Becerinin Ol¢iilmesiyle ilgili

Grup 2(K9,11:%®); Ornegin endoskopik yeterlilik icin asistan birebir hocayla
calisir. Yeterli oldugu goriiliirse bir iist isleme ge¢mesine izin verilir. Maalesef
zaman yoklugu nedeniyle bunlari kagida dékerek ya da sistemli bir dlgek
tutarak yapamuyoruz.

Grup 1(K5, 08:%); Ol¢me degerlendirme bizim tamamen eksik oldugumuz
alan. Ben daha onceki egitimlerimde 6l¢me degerlendirmede bir siirii check
listler ogrendim, ancak uygulayamiyorum. Bugiin bana biri soru hazirla
dedikleri zaman ¢ok zorlaniyorum.

Grup 3(K15, 29:'2); Sinaviar: coktan se¢meli hazirliyorum. Egiticilerle birlikte
asistanlara da anlattiklart konularla ilgili soru hazirlamalarint istiyorum.
Boylelikle asistan soru hazirlarken ogreniyor, hazirlanan sorulart da soru

havuzuna atip, sonraki donemlerde kullaniyorum.
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Grup 3(K16, 18:3); Asistanlarin sinaviarim ¢oktan segmeli yapiyoruz. Son
donemlerde  sinavlarda  birincilik  alanlart  odiillendirip,  kongreye

gonderiyoruz. Bu da asistant motive ediyor.

Eklemek istedikleriniz boliimiinde;

Genel olarak tiim katilimcilarin bu egitim programlarinin yaygin ve standardize haline

getirilmesi ortak goriisiiydii.

Grupl (K5,32:%0); Egitici egitimlerinin zorunlu olasi gerekiyor. Her ogretim
tiyesi bunu yiik olarak degil de gorev olarak almali. Egitici egitimlerine katilan
hocanmin ogrendiklerini yapmasi, digerinin yapmamasi standardizasyonu

saglamaz.

4.2 Kirkpatric Modeliyle Program Degerlendirme Sonuclar:

4.2a Birinci Diizey (Reaksiyon); Katihmcilarin Memnuniyet Degerlendirmesi

Mezuniyet sonras1 klinik egitici egitimi programin birinci diizey degerlendirilmesi i¢in
tim programi tamamlayan katilimcilara memnuniyet anketi yapilmigtir. Programi

tamamlayan katilimcilarin demografik bilgileri tablo 6’da gosterilmistir.

Tablo 6: Tiim Egitim Programin1 Tamamlayan Katilimcilarin Demografik Ozellikleri

Degiskenler Ort£SS Medyan(min-maks)
Yas (y1l) 47,69+7,81 46,5(38-67)
N %
Cinsiyet
Kadin 3 18,7
Erkek 13 81,3
Egiticinin boliimil
Dahiliye 12 75
Kadin dogum 4 25
Daha onceye ait egitici egitimi sertifikas1
Var 4 25
Yok 12 75
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Egitim programi sonunda tiim katilimcilara programi her yoniiyle degerlendiren

onermelere gore; katilimcilarin genel olarak uygulan ¢evirim i¢i ve yliz ylize egitimden

menmun olduklarmi gosteren yanitlar1 tablo 7°de gosterilmektedir. Ortalama

skorlamaya gore; oturum hedeflerine ulasma 4.74 (3-5), egitim teknik ve yontemler

4.75 (4-5), program igerigi 4.77 (3-5), egiticilerin performansi 4.72 (3-5), oturumlarin

stire ve yontemleri 4.89 (4-5), memnuniyet 4.85 (4-5) olarak puanlamislardir.

Tablo 7: Egitim Programi Sonunda Katilimcilarin Programla Degerlendirmeyle ilgili Onermelere

Verdikleri Yanitlar

Onermeler Ortalama SS Minimum Maksimum
Oturum hedeflerine ulasma

1.Hedefler agikga agiklandi 4,88 0,34 4 5
2.Derslerin igerigi 6grenim hedeflerimi karsiliyordu 4,88 0,34 4 5
3.Igerik anlasilabilirdi 4,75 0,45 4 5
4.Etkili bir iletisim ortami vardi 4,56 0,63 3 5
5.Kur§ sliresi Ogrenim hedeflerine ulagsmak igin 4,63 0,62 3 5
yeterliydi

Egitim teknik ve yontemleri

6.Egitim yontemi oturumun hedefiyle uyumluydu 4,81 0,4 4 5
7.Yiiz yiize programda ilgimiz siirekli yiiksek 4,75 0,45 4 5
tutuldu

S.Qevmmy;l Qerslerde teknolojik alt yap1 uygulama 475 0.45 4 5
icin yeterliydi

9.Cevrim i¢i derslerde teknik olarak bir sorun 4,69 0,48 4 5
yasamadim

Program icerigi

10.Programda yer verilen konular klinikte ihtiyag 5 0 5 5
duydugum alanlara hitap etmekteydi.

11.Ayrilan siire program igerigi igin yeterliydi. 4,44 0,81 3 5
}2.Dersler kurs basinda verilen programa gore 4,88 0,34 4 5
islendi

13.Program yer verilen konular ihtiyaglarimi 4,75 0,45 4 5
karsiladi

Egiticilerin performansi

14.Alaninda yetkin egitmenlerle egitim yapildi 4,94 0,25 4 5
IS.Pr(_)gr_am boyunca egiticilerle etkili iletisim 4,69 0,48 4 5
kurabildim

1§.Egltlcller katilimcilarin farkli 6grenme stillerini 4,25 0,93 3 5
dikkate ald1

17.Egiticiler ¢evrimici egitim  uygulamalari 5 0 5 5
hakkinda yeterli bilgi ve beceriye sahipti

Oturumlari siire ve yontemi

1§.Ders ~ icerigi egitim  yontemiyle  (yiiz 475 0,45 4 5
ylize/¢evirim i¢i) uygundu

19.Dersler planlanan zamanda basladi ve bitti 4,81 0,4 4 5
20.Cevirimi¢i dersler zaman kullanimi agisindan 5 0 5 5

daha avantajliyd:
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21.Kurs iyi organize edilmisti 5 0 5 5

Memnuniyet
22 Katilmis oldugum karma egitici egitimi egiticilik

gelisimime katki sagladi 5 0 5 S
23.0grendiklerimi klinik egitimlerde uygulamay1 475 045 4 5
diigiiniiyorum ' '

24 Egitimler, mesleki bilgi ve becerilerimi 4,81 0.4 4 5

gelistirecek nitelikteydi.

Katilimcilarin cinsiyeti agisindan bakildiginda egitim memnuniyeti agisindan istatiksel

olarak bir fark olmadig1 goriildii (Tablo 8).

Tablo 8. Cinsiyete Gore Katilimeilarm Egitici Egitim Programuyla iliskili Goriisleri

Kadin (n=3) Erkek (n=13)
Medyan Medyan

Alt boyutlar Ort+£SS (min-maks) Ort£SS (min-maks) P
Oturum — hedeflerine  ; -7.) ¢4 24(20-25) 23334280  25(20-25) 0,900
ulagma

Egitim — teknik - ve e 050144 20(17-20) 1933115 20(18-20) 0,704
yontemleri

Program igerigi 19+1,41 20(16-20)  19,33+1,15  20(18-20) 0,800
Egiticilerin performans1  18,85+1,46  20(16-20) 19+1,73 20(17-20) 0,900
Oturumlart —stire Ve 19 54,078 20(18-20)  19.6740.58  20(19-20) 0,999
yontemi

Memnuniyet 14,5440,88  15(13-15)  14,67+0,58  15(14-15) 0,999

Mann-Whitney U test.

Egitici egitim programinin uygulandigi dahiliye ve kadin dogum bdliimiiniin

katilimcilar1 arasinda 6nermelere verdikleri yanit ortalama skorlar1 arasinda istatiksel

olarak anlamli fark saptanmamustir (Tablo 9).

Tablo 9; Egiticinin Boliimiine Gére Katilimcilarin Egitici Egitim Programu ile ilgili Gériisleri

Dahiliye (n=12)

Kadin dogum (n=4)

Medyan Medyan

Alt boyutlar Ort£SS (min-maks) Ort+SS (min-maks) P
Oturum —hedeflerine 3 5005 02 245(20-25)  24%1,15  24(23-25) 0,999
ulasma

Egitim — teknik ve 0951138 20(17-20)  1925:1,5  20(17-20) 0,770
yontemleri

Program igerigi 19254122 20(16-20)  18,5+1,73  18,5(17-20) 0,599
Egiticilerin performans1  18,67+1,56  19,5(16-20) 19,5+1 20(18-20) 0,379
Owrumlari —slire  ve 95,08 201820)  19,75:0,5  20(19-20) 0,770
yontemi

Memnuniyet 14,58+0,79  15(13-15) 14,5+1 15(13-15) 0,953

Mann-Whitney U test.
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Daha one egitici egitimlerine katilan ve sertifikasi olan ve olmayan katilimcilarin

egitici

egitimi programi ile ilgili gorisleri arasinda istatiksel olarak fark

saptanmamustir (Tablo 10).

Tablo 10: Daha Onceye Ait Egitici Egitimi Sertifikast Olup Olmamasima Gére Katilimeilarin Egitici
Egitimi Programiyla ilgili Gorisleri

Evet (n=4) Hayir (n=12)
Medyan Medyan

Alt boyutlar Ort+SS (min-maks) Ort+SS (min-maks) p
3;“;31’;‘ hedeflerine 3 75,189  245(21-25) 23.6741.87 24,5(20-25) 0,953
Egitim  teknik ve 005015 17(17-20) 19424108 20(17-20) 0,078
yontemleri

Program igerigi 20+0 20(20-20)  18,75+1,42  19(16-20) 0,103
Egiticilerin performansi 18+1,83 18(16-20)  19,17+1,27  20(17-20) 0,212
Otwrumlari— siire  ve 165,096 195(18-20) 19.6740,65  20(18-20) 0,446
yontemi

Memnuniyet 14,5+1 15(13-15)  14,58+0,79  15(13-15) 0,999

Mann-Whitney U test.

Onermelerin  sonunda nitel degerlendirme i¢in katilimcilarm egitici  egitim

programiyla ilgili goriislerine yer verilmistir. Birakilan ifadelerden bazilar1 su

sekildeydi;

1- “Egitimle ilgili bir¢ok kavrami ilk defa duydum, bilmedigim
uygulayabilecegimiz ne ¢ok egitim yontemi ve sinavi varmig”

2- “Daha once aldigim egitici egitiminden farkli olarak asistan egitimine
yonelik konular anlatildi o nedenle ¢ok faydaliydr bir de derslerin bir
kisminin online olmast isimizi kolaylastirdr ™

3- “Tiim egiticilere bu program uygulanmalidir ki asistan egitimine
yansisin, o nedenle programin siirdiiriilebilir olmasi olduk¢a 6nemli”
4- “Biraz daha uzun olabilirdi kurs siiresi. Cok faydali bilgiler
edindim”

5- “Keske daha uzun siireli yiiz yiize egitim olsaydi”

6- “Egitimlerin asenkron online olmasi zaman sikintisint ortadan
kaldird, videolar: tekrar tekrar izleme sansim oldu, tesekkiir ederim”
7- “2-3 yulda bir tekrar bu kurslart alabilsek”

’

8- “Tekrar katilmak isterim’

4.2b. ikinci Diizey (Ogrenme); Katiimeilarin Degerlendirilmesi
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Ikinci diizey degerlendirmesi igin egitici egitimine katilanlar1 egitim ncesi ve sonrasi
bilgi diizeyindeki degisim degerlendirildi. Tablo 11°de katilimcilarin ¢evrimigi ve yiiz
ylize egitimlerde 6n test ve son test sonuglari karsilastirilmistir. Cevrimigi egitimlerde
medyan 6n test sonucu 3,5 (min-maks: 1-6) ve son test sonucu 7 (min-maks: 5-11);
yiiz yiize egitimlerde medyan 6n test sonucu 10 (min-maks: 8-12) ve son test sonucu
12 (min-maks: 9-13) olarak hesaplandi. Hem ¢evrimi¢i hem de yiiz yiize egitimlerde
egiticilerin son test puanlarinda anlamli bir artis oldugu saptandi (p<0,001 ve

p=0,001).

Tablo 11. Egiticilerin Cevrimici Ve Yiiz Yiize Egitimlerde On Test Ve Son Test Sonuglar

Egitimler Ort+SS Medyan(min-maks) P
Cevrimici (n=24)

On test 3,33+1,46 3,5(1-6) <0,001
Son test 7,54+1,86 7(5-11)

Yiiz yiize (n=16)

On test 9,88+1,26 10(8-12) 0,001
Son test 11,87+1,09 12(9-13)

Wilcoxon Signed Ranks test.

Tablo 12’te egiticilerin demografik 6zelliklerine gore ¢evrimici egitimlerde on test ve
son test sonuclar1 karsilastirilmistir. Cinsiyet, egiticinin boliimii ve egiticinin linvant
ile On test ve son test puanlari arasinda anlamli bir iligki gdzlenmedi (p>0,05). Daha
Onceye ait egitim sertifikasi olan kisilerin medyan 6n test puani 5,5 (min-maks: 3-6)
ve olmayan kisilerin 3 (min-maks: 1-5) olup, daha 6nceye ait egitim sertifikasi olan
kisilerin 6n test puanlarmin olmayanlara gore anlamli diizeyde yiiksek oldugu
belirlendi (p=0,023). Benzer sekilde, daha dnceye ait egitim sertifikasi olan kisilerin
son test puant (10,5 [min-maks: 7-11]) olmayanlara gore (7 [min-maks: 5-10])
istatistiksel olarak daha yiiksekti (p=0,018).

Tablo 13 *de egiticilerin demografik 6zelliklerine gore yiiz yiize egitimlerde on test ve
son test sonuglar karsilastirilmistir. Kadinlarda 6n test puanlar1 erkeklere gore daha
yiiksek olmakla birlikte anlamli bulunmadi (p=0,057). Diger demografik 6zelliklere

gore egiticilerin On test ve son test puanlart istatistiksel agidan benzerdi (p>0,05).
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Tablo 12. Egiticilerin Demografik Ozelliklerine Gére Cevrimici Egitimlerde On Test ve Son Test Sonuglari

On test sonucu

Son test sonucu

Son test-On test fark

Medyan Medyan Medyan
Degiskenler N Ort+SS (min-maks) P Ort+SS (min-maks) p Ort+SS (min-maks) p
Cinsiyet
Kadin 9  3,56+1,51 3(2-6) 0,599 7,89+1,9 7(6-11) 0,482 4,33+1,12 4(2-6) 0,815
Erkek 15 32+147 4(1-6) 7,33+1,88 7(5-11) 4,13+1,88 4(1-8)
Egiticinin boliimii
Ahiliye 17 3,24+1,56 3(1-6) 0,535 7,65+1,73 7(5-11) 0,576 4,41+1,62 4(2-8) 0,455
Kadindogum 7 3,57+1,27 4(2-5) 7294229 6(5-10) 3,71£1,6 4(1-5)
Egiticinin iinvan
Profesdr 6  3,5:1,05 3,5(2-5) 0,776  8+1,26 75(7-10) 0,618  4,5+1,05 4,5(3-6) 0,880
Dogent 12 3,17+1,8 2,5(1-6) 7424215 6,5(5-11) 4,25+1,76 4(2-8)
i]i);ési ogretim g 35,199 4(2-5) 733£197  7(5-10) 383194  45(1-6)
Daha oOnceye ait
egitici egitimi
sertifikasi
Var 4 5+1,41 5,5(3-6) 0,023 9,75+1,89 10,5(7-11) 0,018 4,75+0,5 5(4-5) 0,431
Yok 20 3+1,26 3(1-5) 7,1+1,55 7(5-10) 4,1+1,74 4(1-8)

Mann-Whitney U test, Kruskal-Wallis test.
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Tablo 13: Egiticilerin Demografik Ozelliklerine Gore Yiiz Yiize Egitimlerde On Test ve Son Test Sonuglari

On test sonucu

Son test sonucu

Son test-On test fark

Medyan Medyan Medyan
Degiskenler N Ort+SS  (min-maks) p Ort+zSS (min-maks) p Ort+=SS (min-maks) p
Cinsiyet
Kadin 3 11,33#1,15 12(10-12) 0,057 12,67+0,58  13(12-13) 0,146 1,33+0,58 1(1-2) 0,364
Erkek 13 9,54+£1,05 10(8-12) 11,69+1,11 12(9-13) 2,15+1,34 2(0-4)
Egiticinin boliimii
Dahiliye 12 9,83+1,19 10(8-12) 0,770 12,08+0,79  12(11-13) 0,446 2,25+1,22 2(1-4) 0,170
Kadin dogum 4 10£1,63 10(8-12) 11,25€1,71  11,5(9-13) 1,25£1,26 1(0-3)
Egiticinin tinvani
Profesor 10£1,22 10(9-12) 0,978  12,4+0,55 12(12-13) 0,380 2,4+1,14 2(1-4) 0,599
Dogent 9,83+1,33 10(8-12) 11,67+0,82 11,5(11-13) 1,83£1,17 1,5(1-4)
Dr. 6gretim liyesi 9,8+1,48 10(8-12) 11,6+1,67 12(9-13) 1,8+1,64 1(0-4)
Daha oOnceye ait egitici
egitimi sertifikasi
Var 3 100 10(10-10) 0,611 12,33+0,58 12(12-13) 0,521 2,33+0,58 2(2-3) 0,439
Yok 13 9,85+1,41 10(8-12) 11,77+1,17 12(9-13) 1,92+1,38 1(0-4)

Mann-Whitney U test, Kruskal-Wallis test.



4.2¢c Ugiincii Diizey (Transfer); Uzmanlik Ogrencilerin Kliniklerde Uygulanan

Egitsel Faaliyetler Konusundaki Goriisleri

Aragtirmanin yapildigr donemde her iki klinikte toplam 50 uzmanlik 6grencisi egitim
almaktaydi ve tiim Ogrencilere anket formu iletildi. Uzmanlik 6grencilerinin
42’si(katilim%384) ankete yanit verdi. Ankete yanit veren uzmanlik 6grencilerin

demografik 6zellikleri Tablo 14’te verilmistir.

Tablo 14: Uzmanlik Ogrencilerinin Demografik Ozellikleri

Egitimden once Egitimden sonra

Degiskenler (n=42) (n=42)
Kidem yili

Ort+SS 2,49+1,29 2,6+1,31

Medyan(min-maks) 2,5(1-5) 2(1-5)
Cinsiyet, n (%)

Kadin 22(52,4) 24(57,1)

Erkek 20(47,6) 18(42,9)
Egitim aldig1 klinik, (n%)

Dahili 28(66,7) 25(59,5)

Cerrahi 14(33,3) 17(40,5)

Egiticilerin egitimi Oncesi kliniklerde yapilan egitsel faaliyetler, egiticilerin egitimi
tamamlandiktan 4 ay sonra yeniden degerlendirildi. Egitim Oncesi ve sonrasi
karsilastinlldiginda egitsel faaliyetlerden makale saati uygulamasi istatiksel olarak
artmis olarak goriilmiistiir (p<0,001) (Tablo 15). Ayrica egitici egitimleri sonrasi
uzmanlik 6grencileri igin egitim danismanin atanmasindaki artis istatiksel olarak
anlamli olarak saptanmistir(p=0,001). Istatiksel olarak anlamli saptanmasa da
mezuniyet sonrasi egitim i¢in Onerilen olgu tartisma oturumlarinin sayisinin egitici
egitimleri sonrasi arttig1 gézlenmistir. Egiticilerin egitimi dncesi ve sonrast uzmanlik
egitiminde kullanilabilecek sinavlar agisindan sadece coktan seg¢meli sinavlarda

istatiksel olarak anlamli artis saptanmistir (p=0,016).
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Tablo 15: Egitici Egitimi Oncesi ve Sonrasi Kliniklerdeki Egitsel Faaliyetlerin

Degerlendirilmesi
Egitimden Egitimden
once sonra
Degiskenler, n(%) (n=42) (n=42) P
Klinigimizde asistan egitimi icin
yapilandirilmis bir egitim programi var mi?
Hayir 5(11,9) 2(4,8) 0,433
Evet 37(88,1) 40(95,2)
Tez danigsmani disinda tarafiniza atanmig
egitim danigmaniniz var mi?
Hayir 28(66,7)? 21(50)? 0,001
Evet 3(7,1)2 17(40,5)°
Bilgim yok 11(26,2)? 4(9,5)°
Klinikte yapilan egitsel faaliyetler
Seminer saatleri 37(88,1) 38(90,5) 0,999
Makale saatleri 9(21,4) 30(71,4) <0,001
Konseyler 22(52,4) 21(50) 0,827
Olgu tartismalari 7(16,7) 10(23,8) 0,415
Mortalite/Morbite 1(2,4) 3(7,1) 0,616
Diger 4(9,5) 4(9,5) 0,999
Kliniginizde uzmanlik sinav1 diginda (bitirme
sinavi) yapiliyor mu?
Hayir 7(16,7) 6(14,3) 0,763
Evet 35(83,3) 36(85,7)
Klinikte kullanilan sinav yontemleri
Sozlii sinav 28(66,7) 25(59,5) 0,498
Coktan secmeli 18(42,9) 29(69) 0,016
Mini klinik degerlendirme 3(7,1) 2(4,8) 0,999
Yapilandwrilmg sozlii sinav 6(14,3) 3(7,1) 0,483
Vaka tartismasi 4(9,5) 5(11,9) 0,999
Karne 6(14,3) 13(31) 0,068
Klinik olguya dayalr ¢coktan segmeli 2(4,8) 8(19) 0,088
360 derece degerlendirme 1(2,4) 0(0) 0,999
Cerrahi beceri cetveli 4(9,5) 3(7,1) 0,999

Pearson ki-kare test, Fisher’s Exact test. Bir satirdaki ayni kiigiik harfler gruplar arasi anlamli fark

olmadigini gosterir.

“Kliniginizde en ¢ok hangi egitsel faaliyetler yapiliyor?” sorusuna uzmanlik

ogrencilerin egitim Oncesi ve sonrasi verdigi yanitlar sekil 9°da gosterilmistir.
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Egitici Egitimi Oncesi

Seminer saatleri 37 (%88,1)

Makale saatleri 9 (%21,4)

QOlgu tartigmalan 7 (%16,7)
Mortalite/Morbite 1(%2,4)
Konseyler 22 (%52.4)
Diger 4 (%9,5)

0 10 20 30 40

Egitici Egitimi Sonrasi

Seminer saatleri 38 (%90,5)

Makale saatleri 30 (%71,4)

Olgu tartigmalan 10 (%23,8)
Mortalite/Morbite 3 (%7.1)
Konseyler 21 (%50)
Diger

0 10 20 30 40

Sekil 9: Uzmanlik Ogrencilerin Klinikte Uygulanan Egitim Faaliyetleri I¢in Verdigi Yanitlar

Uzmanlik 6grencilerinin egitici egitimi oncei ve sonrast kliniklerinde yapilan

siavlarla ilgili olarak verdigi yanitlar Sekil 10° da gosterilmistir.

Egitici Egitimi Oncesi

S&210 sinav 28 (%68,3)

Yapilandirilmig 56210 sinav 6 (%14,6)
Goktan segmeli 18 (%43,9)
2 (%4.9)

4 (%9,8)

4(%9,8)

Klinik olguya dayal ¢oktan seg...
Vaka tartismasi

Cerrahi beceri cetveli

360 derece dederlendirme;

Mini klinik degerlendirme

1(%2.4)

3(%7.3)
6(%14,6)
2 (%4.9)
0 10 20 30

Egitici Egitim Sonrast

Sézll sinav 25 (%59,5)
Yapilandinimig szl sinav

Goktan segmeli 29 (%69)
Klinik olguya dayali goktan seg...

Vaka tartigmasi

8 (%19)

5 (%11,9)
Cerrahi beceri cetveli 3(%7.1)
360 derece dederlendirme
Mini Klinik degerlendirme
Kame|

Diger,

13 (%31)
0 10 20 30

Sekil 10: Egitici Egitimleri Oncesi ve Sonrasi Kliniklerde Uygulanan Sinavlarla ilgili Uzmanlik
Ogrencilerinin Verdigi Yanitlar
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Egitici egitimleri dncesi ve sonrasi i¢in uzmanlik 6grencilerinin klinikte yapilan
egitimler i¢in Onermelere verdikleri yanitlarin karsilastirilmas: tablo 16°da
gosterilmistir.  “Kurs, kongre katilimim  konusunda egiticiler tarafindan
desteklenmekteyim” Onermesine katilanlarin orami egitim sonrasi istatiksel olarak
anlamli oranda artmistir(p=0,036). “Klinigimizde asistanlar bilimsel arastirma
projelerine dahil edilmektedir” Onermesine katilan uzmanlik 6grencilerinin sayist
egitici egitimleri sonrasi istatiksel olarak anlamli sekilde yiikselmistir(p=0,016).
"Egitiminiz swrasinda diizenli olarak egiticilere geri bildirimde bulunuyorum”
Onermesi i¢inde egitim Oncesi ve sonrasi istatiksel olarak anlamli bir fark saptanmigtir

(Tablo 16).

Tablo 16: Egitim Oncesi ve Sonrasi Klinik Egitim Siireci ile flgili Uzmanlik Ogrencilerin Onermelere
Verdikleri Yanitlar

Egitimden  Egitimden

once sonra

Sorular (n=42) (n=42) P

Klinigimizde diizenli olarak egiticilerle hasta

basi egitimler yapilmaktadir.
Katilmiyorum 12(28,6) 12(28,6) 0,719
Kararsizim 12(28,6) 9(21,4)
Katiliyorum 18(42,9) 21(50)

Klinigimizde asistan ara sinavlari diizenli

olarak yapilmaktadir.
Katilmiyorum 7(16,7) 5(11,9) 0,627
Kararsizim 7(16,7) 5(11,9)
Katiliyorum 28(66,7) 32(76,2)

Klinigimizde diizenli olarak hasta basi hasta

vizitleri yapilmaktadir.
Katilmiyorum 2(4,8) 3(7,1) 0,589
Kararsizim 4(9,5) 1(2,4)
Katiliyorum 36(85,7) 38(90,5)

Klinik i¢i ve klinik dis1 rotasyonlarda

o0grenme hedeflerine ulagilmaktadir.
Katilmiyorum 19(45,2) 9(21,4) 0,050
Kararsizim 10(23,8) 18(42,9)
Katiliyorum 13(31) 15(35,7)

Kurs, kongre katilimim konusunda egiticiler

tarafindan desteklenmekteyim.
Katilmiyorum 23(54,8)? 13(31)° 0,036
Kararsizim 11(26,2)? 11(26,2)?
Katiliyorum 8(19)? 18(42,9)°
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Klinigimizde asistanlar bilimsel aragtirma
projelerine dahil edilmektedir.

Katilmiyorum
Kararsizim

Katiliyorum

Egitici tarafindan diizenli olarak tarafima
geri bildirim verilmektedir.

Katilmiyorum
Kararsizim

Katiliyorum

Egitiminiz  swrasinda  diizenli  olarak
egiticilere geri bildirimde bulunuyorum.

Katilmiyorum
Kararsizim

Katiliyorum

10(23,8)
16(38,1)
16(38,1)

21(50)
13(31)
8(19)

24(57,1)
11(26,2)?
7(16,7)?

4(9,5)°
9(21,4)
29(69)°

13(31)
17(40,5)
12(28,6)

7(17,1)°
22(53,7)"
12(29,3)?

0,016

0,200

0,001

Pearson ki-kare test, Fisher’s Exact test. Bir satirdaki ayn1 kiigiik harfler gruplar arasi anlaml fark

olmadigini gosterir.

Egitici egitimi oncesi ve sonrast uzmanlik 6grencilerinin klinikte yapilan egitimleri

degerlendirmek i¢in 5’li Likert degerlendirmenin puanlanmasi karsilagtirilmigtir

(Tablo 17). istatiksel olarak anlamli ¢ikan 6nermelerde puan artislar goriilmiistiir.

Tablo 17: Egitim Oncesi ve Sonrasi Klinik Egitim Siireci ile ilgili Memnuniyet Diizeylerinin Puan

Olarak Degerlendirilmesi

Egitimden  Egitimden
once sonra
Sorular (n=42) (n=42) P
Klinigimizde diizenli olarak egiticilerle hasta
bas1 egitimler yapilmaktadir.
Ort£SS 3,17+1,23 3,26+1,21 0,699
Medyan(min-maks) 3(1-5) 3,5(1-5)
Klinigimizde asistan ara sinavlar1 diizenli
olarak yapilmaktadir.
Ort+SS 3,69+1,3 3,95+1,03 0,446
Medyan(min-maks) 4(1-5) 4(1-5)
Klinigimizde diizenli olarak hasta basi hasta
vizitleri yapilmaktadir.
Ort£SS 4,19+0,97 4,5+0,94 0,028
Medyan(min-maks) 4(1-5) 5(1-5)
Klinik i¢i ve klinik dis1 rotasyonlarda
ogrenme hedeflerine ulasiimaktadir.
Ort£SS 2,79+1,12 3,24+0,98 0,065
Medyan(min-maks) 3(1-5) 3(1-5)
Kurs, kongre katilimim konusunda egiticiler
tarafindan desteklenmekteyim.
Ort£SS 2,4+1,19 3,14+1,3 0,009
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Medyan(min-maks) 2(1-5) 3(1-5)
Klinigimizde asistanlar bilimsel arastirma
projelerine dahil edilmektedir.
Ort£SS 3,1+1,03 3,74+0,91 0,003
Medyan(min-maks) 3(1-5) 4(1-5)
Egitici tarafindan diizenli olarak tarafima geri
bildirim verilmektedir.
Ort£SS 2,52+1,19 2,98+1,16 0,075
Medyan(min-maks) 2,5(1-5) 3(1-5)
Egitiminiz sirasinda diizenli olarak egiticilere
geri bildirimde bulunuyorum.
Ort£SS 2,38+1,15 3,17+1,02 0,001
Medyan(min-maks) 2(1-5) 3(1-5)
Mann-Whitney U test.

Anketin en sonunda uzmanlik 6grencilerden egitimleriyle ilgili nitel degerlendirme

icin eklediklerti;

Egitici egitimi Oncesti ; “Egitim yok”, “Geri bildirimler ve kongreler konusunda
cok eksik oldugunu diisiiniiyvorum, ” Haftada bir asistan sunumlarina ek olarak
makale sunumu ve giinceli takip edebilmemiz icin hocalarin yol géstermeleri
iyi olur” ve “Okumak gerekli, okumak icinse zaman gerekli” gibi ifadelerini
birakmiglardir.

Egitici egitimleri sonras1 yapilan degerlendirmede; ”Her hafta olan sinav sayisi
azaltilabilir”, “Klinigimizdeki hocalarin poliklinige gelip asistan ile beraber
hasta bakmast hastaya yaklasim ve tedavi agisindan bizim i¢in ¢ok iyi

olacaktir”,”Konsey yapilip hastalar iizerinden vaka tartisilabilir”, " Egitimden

memnunum” ifadeleri birakilmistir.

4.3 Cevrim I¢i Ders Modiillerin Degerlendirmesi

Egitim ders modiilleri i¢in katilimcilarin yanitlar: tablo 18 da verilmistir. En diisiik

skoru birinci modiilde “Teknik sorun yasamadim” (ort; 3,63) 6nermesi almistir.

Tablo 18. Katilimcilari Ders Modiilleriyle liskili Goriisleri

Modiiller Ortalama SS  Minimum Maksimum
Modiil 1

Ogrenim hedefleri agiklandi. 4,71 0,46 4 5
E;r:lllf;ionr ;i,frigi 6grenim hedeflerini 471 0,46 4 5
Icerik anlasilirdi. 4,67 0,48 4 5
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Teknik sorun yasamadim. 3,63 1,01 1 5
Onerilen kaynaklar yeterliydi. 3,75 0,79 3 5
Modiil 2

Ogrenim hedefleri agiklandi. 4,63 0,49 4 5
E;gslllcle}rllor; éﬁ?rigi Ogrenim hedeflerini 4,67 0,48 4 5
Igerik anlasilirdu. 454 0,51 4 5
Teknik sorun yagamadim. 3,96 0,75 2 5
Onerilen kaynaklar yeterliydi. 3,88 0,61 3 5
Modiil 3

Ogrenim hedefleri agiklandi. 4,79 0,41 4 5
E;rsslij:}rllonr (ijffrigi 6grenim hedeflerini 4,83 0,38 4 5
Igerik anlasilirdi. 4,63 0,49 4 5
Teknik sorun yasamadim. 4,08 0,65 2 5
Onerilen kaynaklar yeterliydi. 4 0,72 3 5
Modiil 4

Ogrenim hedefleri aciklandi. 4,62 0,49 4 5
E;r;ﬁi:}rflonr éﬁéﬁgi 6grenim hedeflerini 4.67 0,48 4 5
Igerik anlasilirdu. 4,75 0,44 4 5
Teknik sorun yagamadim. 4 0,59 2 5
Onerilen kaynaklar yeterliydi. 4,04 0,55 3 5
Modiil 5

Ogrenim hedefleri agikland. 4,62 0,49 4 5
Eaerrsslf}rfior; (iﬁ:frigi Ogrenim hedeflerini 4,54 0,51 4 5
Igerik anlasilirdu. 45 0,51 4 5
Teknik sorun yasamadim. 417 0,38 4 5
Onerilen kaynaklar yeterliydi. 3,96 0,46 3 5
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5.TARTISMA

Bu ¢alismada mezuniyet sonrasi egitici egitimi i¢in karma bir egitim programi
gelistirilerek uygulandi ve programin etkinligi Kirkpatrick dort diizeyde program
degerlendirme modeli kullanilarak degerlendirilmistir. Calismada kullanilan karma
yontem olan ii¢ggenleme (triangulation) “ayni olay1 incelenmek igin nitel ve nicel
verilerin ayni anda kullanilmas1” seklinde tanimlanmaktadir (Gokgek ve ark., 2013).
Boylelikle ¢alismada nicel ve nitel veriler ayn1 zaman dilimde toplanip analiz edilerek

program ¢ok yonli degerlendirilmistir.

Tip egitimi programlar1 ihtiyaclarin degistigi bir zamanda yalnizca Ogretime
odaklanmaktan ¢ok paydaslarinin ihtiyaglarini ve beklentilerini karsilayabilecegi, ¢ok
yonlii doniisiime baglamigtir. Uzmanlik 6grencileri birgok iilkede tibbi isgliciiniin
dayanak noktasidir ancak ekonomik baskilar, kiiresel olarak nitelikli doktor sayisinin
oranindaki nispeten diisiisle, bu giderek artan bir ikileme dontismiistiir. Mezuniyet
sonrast tip egitiminin yapist klinik ortamda, ¢ogunlukla firsatta dayali 6grenmeye
odakl1 yeterlilik temelli bir egitim olmasi nedeniyle farklilik géstermektedir (Sandhu,
2018). O nedenle klinik egitimde gorev alan egiticilerin uzmanlik &grencileri igin
bireysellestirilmis, daha ¢ok denetimli egitimlere yoOnelmeleri gerekmektedir.
Mezuniyet sonrasi egitimde gorev alan egiticilerin klinikteki hizmet sorumluluklari
yaninda saglik profesyonelleri yetistirmek icin bir takim egitim ve &gretim rolii
listlenmeleri gerekmektedir. Ulkemizde tip fakiiltelerin egitici gelisim programlari
yayginlagirken, 6zellikle mezuniyet sonrasi egitimde rol alan ve ¢ok yogun ¢alisan
klinisyenler i¢in bu egitimlere ulagmak belli bir maliyet, zaman ve ulasilabilirlikte
engel teskil ettigi icin bireysel tercihlere birakilmistir. Calismamizda katilan
egiticilerin cogunlugu daha 6nce bir egitici egitimi programina katilmamais (%83,3) ve
geleneksel usta- ¢irak modeliyle egitici olarak yetismislerdir. Katilimeilarin tiimii
kliniklerinde uzmanlik egitiminde aktif gorev alan egiticilerden olugsmaktaydi. Egitim
gormekte olan Ogrencilerimizin ¢ogunlukla mezuniyetleri 2000°li yillardan sonra
olmasi nedeniyle gelisen tip egitimi sistemi icinde (kanita dayali tip, PDO) egitim
yontem ve 6lgme degerlendirme (Objective Structured Clinical Examination (OSCE),
Prosediirel Becerilerin Dogrudan Gézlemi (DOPS)) yontemleriyle mezun olmuslardir.
Y ve yakin zamanda 6grenci olarak karsimiza gelecek olan Z kusaginin onceki
nesillerden farkli olarak yasam, is ve kariyer beklentileri vardir. Yeni kalifiye geng

doktorlarin daha da biiylimelerine ve kendi kendini taniyan, kendi kendini motive eden
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ve kendi kendini yoneten profesyoneller olmalarina nasil yardimei olmak egiticiler
i¢in bir gorevdir (Sandhu, 2018). Egiticilerin yeni kusak 6grencilerine ulasabilmeleri
i¢cin aym dili konusuyor olmalar1 gerekmektedir. Bu amagla da mevcut tecriibelerinin
yapilandirilmig  egitim programiyla sekillendirilmesi bir ihtiya¢ olmustur.
Literatiirdeki egitici egitimleri ¢ogunlukla mezuniyet Oncesi tip egitimi igin

diizenlenmistir.

Mezuniyet sonrasi tip egitimi hizmet 6nceliginin oldugu bir alanda yapilan bir egitsel
faaliyetler biitiintidiir. Gegmiste herkesin 6gretebilecegi varsayiliyordu, ama bunun
sansa birakilmamasi gergegi giliniimiizde anlam kazanmistir. Tip egitimindeki
gelismeler son on yilda, mezuniyet sonrasi tip egitimi i¢inde yeni egitim faaliyeti
bicimlerinin ortaya ¢ikmasina yol agmistir. Egiticilerin egitimi veya egiticilerin
gelisim programi artik ek bir liiks degil, 6nemli sonuglari olan temel bir faaliyettir. T1p
egitiminin profesyonellesmesi, hesap verebilirligin artmasi ve egitimsel miikkemmellik
arayisi, egitici gelisim programlarini mezuniyet sonrasi tip egitimi saglayicilari i¢in
acil bir ihtiya¢ haline getirmistir. (Swanwick, 2008). "Egitici gelisimi" semsiyesi
altinda, bu faaliyetler "egiticilere 6gretmeyi 6gretmek" konusundaki dar bir vurgunun
oOtesinde, saglik kuruluslar iginde ve genelinde egitim iklimini, egitim altyapisini ve
egitim uygulamalarmi gelistirmeye odaklanan c¢ok cesitli uygulamalar1 ortaya

koymustur (Morris ve Swanwick, 2018).

Tip egitiminde egitici gelisim programlar: tiim diinyada oldugu gibi {ilkemizde son
yillarda yayginlik kazanmustir. Egitici egitim programlariin icerigi daha ¢ok bilgi ve
becerilerin gelisimine, tip egitimindeki gelismelere paralel olarak egiticilerin
ithtiyaclarina cevap vererek gelisen ve degisen egitici rollerine uyum saglamalarina
yardimer olmaktir (Steinert, 2000). Bu egitimlerde deneyimsel 6grenmen, geri
bildirim, etkili akran/meslektas iliskileri, cesitli egitim yontemleri yer almaktadir.
Klinisyenler i¢in diizenlenen egitici gelisim programlarin literatiirli analiz edildigi bir
calismada egitici gelisim programlar1 yalnizca egitim yontemleri, egitim miifredati
gelistirme, uygulama ve degerlendirmeden arastirma metodolojisine, sunum
becerileri, kanita dayali tip 6gretimi ve kalite iyilestirme, teknoloji araglarini kullanma,
iletisim becerileri, rol modelleme gibi konular1 kapsayan o6gretim becerilerine
odaklandigi bildirilmistir (Alexandraki ve Mooradian, 2011). Klinisyen egitimcilerin
ayrica kariyerlerini basarili bir sekilde ilerletmek ve terfi ettirmek igin bilimsel

tiretkenligi gostermeleri ve liderlik becerilerine sahip olmalar1 gerekir. Bu nedenle,
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egitici egitim program gelistiricilerinin bir¢ok alan1 ele alan ve mevcut tip egitimi ve
akreditasyon gerekliliklerine uygun programlar tasarlamaya devam etmeleri

gerekecektir (https://Icme.org/publications, 2020). 2007 yilinda, Stanford Universitesi

Anesteziyoloji Boliimii, uzmanlik 6grencisi egitimini iyilestirmek ve giiclendirmek
icin boliim icinde yer alan 6gretim gorevlilerine yonelik program gelistirdiklerini ve
programinda uzmanlik O6grencisinin egitimine katki sagladigini bildirmislerdir
(Macario ve rak., 2013). Literatiir taramasinda iilkemizdeki uzmanlik egitim
sistemiyle gelistirilmis tek bir egitici egitim programina ulasilabilmistir (Cift¢i Atilgan
ve ark., 2018). Konuyla ilgili olarak Hacettepe iiniversitesi Tip Egitimi AD tarafindan
Ankara Sami Ulus Egitim ve Arastirma Hastanesinden 6 klinikten 28 klinik egiticileri
ile birlikte, 8 giinliik interaktif katilimli bir egitim gergeklestirilmistir. Aragtirmacilar
O0grenme ihtiyaclarimi belirlemek icin klinik egiticiler ile 3 ayr1 grupta odak grup
goriismeleri yapmislardir. Egitimde ilk modiil kliniklerde temel egitim becerilerine
odaklanmis, ikinci modiil klinik egitim ve dlgme uygulamalar1 ve son modiil egitim

programlarinin gelistirilmesi ve degerlendirilmesi olarak belirlenmistir.

Egitici gelistirme programi planlarken, egiticilerin ¢esitliligi tanmmmali ve
katilimeilarm sorumluluklarina dikkat edilmelidir. Ogretim iiyelerinin {invanlarina
gore diizenlemek ve kategorize etmek, her 6gretim iiyesinin programdan en iyi fayday1
elde etmesini saglamaya ve Ogretim tyelerinin bir grup olarak etkili bir sekilde
calismasina yardimci olacaktir. Ayrica, 6gretim gelistirme faaliyetlerinin amaci
dogrultusunda, en fazla memnuniyeti saglamak icin faaliyetler egiticilerin farkh
diizeyleri igin farkli igerik olmalidir (Alexandraki ve ark., 2021). Bu onemlidir,
akademik yasama yeni baslayan geng¢ bir dgretim {iyesi i¢in uygun olan igerik,
muhtemelen kidemli bir 6gretim {iyesi i¢in farklilik gosterebilir. O nedenle biz de
calismamizda farkli akademik {invanl katilimcilarin yer almasina 6zen gosterdik ve
igerigi olustururken literatiir analizi, iilkemizde yapilmis egitici gelisim programlarinin
gdzden gegirilmesi yaninda ¢aligmamizin evrenini olusturan dahiliye ve kadin dogum
klinigi egiticileriyle yapilan odak grup goriisme verileri egitim programinin

“

olusturulmasinda biiylik katki saglamistir. Bu goriismelerde katilimcilardan biri “Su
an hafta da bir kez asistan dersi veriyoruz, burada daha ¢ok icerige dikkat ediyoruz,
amag, hedef yazmaya ben sahsen dikkat etmiyorum diye ifade etti.” goriisii nedeniyle
Yeterlilik-Yetkinlik-Ogrenim Hedefi Yazma, “Bence asil sorun egitici neyi, ne kadar,

nasil  ogretecegini  bilmiyor”ifadesi iginde TUKMOS modiilii programa
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eklenmistir. "Geng¢ bir egitici olarak bazen ders anlatirken arka swralart kontrol
edemiyorum, asistanlar zaten ¢ok yorgunlar, besinci dakikada uyumaya baglyorlar.”
ifadesi nedeniyle gorsel isitsel araglarin kullanimi, etkin sunum plani, beden dili,
interaktif egitim teknikleri egitim programina eklenmistir. Bir baska katilimcinin
“Ol¢me degerlendirme bizim tamamen eksik oldugumuz alan” ifadesi nedeniyle hem
¢evrim i¢i hem de yiiz yiize egitimlerde 6lgme degerlendirme basligina genis olarak

yer verilmistir.

Yiiz ylize egitimin zaman ve konum gereksinimi, katilimcilarin ve egitmenlerin yogun
programlari ve agir ig yiikleri oldugunda bir engel teskil edebilir. Cevrimigi 6grenme,
her yerde bulunan ve kendi kendine ilerleyen bir 6grenme deneyimi saglarken, yiiz
ylize 6grenme, dnceden planlanmis resmi bir 6gretime baglilig: tesvik eder. Cevrim ici
O0grenme, yliz ylize egitimin zaman ve mekan lojistigi sorunlarini ortadan kaldirirken,
maliyetleri diistirtir ve katihmi artirarak egitimin etkinligini artirir (Slavit ve
ark.,2003). Cevrim i¢i egitim ¢ekicidir ¢iinkii fiziksel bir alana bagli degildir ve
ogrenciler kisisel olarak uygun bir zamanda kendileri i¢in sunulan icerige erisebilirler.
Bununla birlikte yiiz yiize derslerin ¢evrim igi derslerle degistirilemeyecegi konusunda
onemli bir fikir birligi vardir (Kumar ve ark., 2022). Calismamizda ¢evrim igi dersler
%100 tamamlanirken yiiz yiize egitimlere katilim oranini %66,6 olarak saptadik.
“Cevirim igi dersler zaman kullamimi acgisindan daha avantajliydi” Onermesine
katilimeilarin timii “kesinlikle katilyyorum” yanitin1 vermisti. Bununla birlikte, sosyal
etkilesim eksikligi katilim icin negatif etki faktorii olarak kabul edilmistir. Karma
ogrenme bu iki ortamu birlestirir ve katilimeilara esnek 6grenme firsatlar: sunar. Egitici
gelistirme programlari bu iki ortami ayr1 ayr1 kullanmis olsada, karma 6grenme yakin
zamana kadar tam olarak uygulanmamistir. Karma egitim yiiz yiize ve ¢evrim i¢i
modalitelerin faydali unsurlarint kullanarak katilimcr egiticiler ve egitmenleri i¢in
bagarili bir 6gretim yontemi olma potansiyeline sahiptir (Twigg, 2005). Fox ve ark.
tarafindan yapilan bir ¢alismada, katilimcilar yiiz yiize oturumlar ve ¢evrim i¢i igerikli
destekleyici kurslar saglayarak, karma egitim programlarinin ilgi ¢ekici oldugunu
bildirmiglerdir. Katilimcilar, yiiz ylize oturumlarda sosyallesmenin ve diger
katilimcilarla ¢evrim i¢i olarak tartigmanin ve goézlemlemenin keyifli oldugunu ve
akran 6grenimini kolaylastirdigini ifade etmislerdir (Fox ve ark., 2001). Karma egitim
program yiiriitilmesi yiliz ylize oturumlar i¢in gereken siirenin azalmasi nedeniyle

onemli bir avantaj olarak goriilebilir (Cook ve Steinert, 2013). Yilmaz ve ark., Ege
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tiniversitesinde uyguladiklar1 karma egitici gelisim programlarini incelemislerdir. Bu
caligma, bir Tirk iiniversitesindeki tip bolimlerinin gen¢ ve kidemli &gretim
iiyelerinin, yeni bir karma egitici gelistirme programindaki kolaylastiricilart ve
engelleri nasil algiladiklarii belirlemeyi amaglamislardir. Zaman eksikligi, programa
katilimin Oniindeki en kritik engel olarak goriiliirken, kisisel gelisim igin hedefler
belirlemek ve Ogretimde beceri kazanmak, karma egitim programinda temel

kolaylastiric faktorleri olarak sunulmustur (Yilmaz ve ark., 2022).

Ulkemizde vyiiriitiilen uzmanlhk egitimin klinikte, is basinda Ogrencinin ¢alisarak
yuriitildigi bir egitim programi olmasi nedeniyle, bu programda yer alacak egitim
yontem, strateji ve Ol¢me degerlendirme yontemlerinin geleneksel yontemlerden
farklilik gosterebilecegini diislindiirmektedir. Ayrica lilkemizde Egitim ve Arastirma
Hastanelerinde sadece uzmanlik egitiminin yer almasi, burada g¢alisan egiticilerin
hizmet yiikiiniin yogunlugu dikkate alindiginda istege bagli ve ¢ogu yiiz ylize egitici
egitimlere katilimin diisiik olabilecegi fikrini dogmustur. Calismamiz odak grup
goriismesinde “. O kadar yogun ve programsiz ¢alisiyoruz ki bizim asil sorunumuz
hocayla asistani bir araya getiremiyoruz” gorisi, literatiirde de zaman eksikligi, is
yikli ve Ogrenci sayisindaki artisla uyumlu olarak saptanmistir (Swanwick ve
McKimm, 2010). Nitekim caligmamiza katilan 24 egiticinin yalnizca 4’in(%16,7)
daha once bir egitici gelisim programina katilarak sertifika almis olduklar1 saptandi.
Ancak ideal olan her egiticinin bu programlara katilarak, egitimlerin siirdiiriilebilir
olmasi1 gerekmektedir. Egitici egitimlerinin zorunlu ve tekrarlanabilir olmas1 idealdir.
Calisgmamiz odak grup goriismesinde bir katilimeinin ifade ettigi “Her 6gretim tiyesi
bunu yiik olarak degil de gorev olarak almali. Egitici egitimlerine katilan hocanin
ogrendiklerini yapmasi, digerinin yapmamasi standardizasyonu saglamaz” gorisi de
programin yayginlastirilmasi, ulasilabilir olmasi ve uygulanabilir olmasi fikrini
dogurmustur. Bu amacla biz de uzmanlik egitimi i¢in katki saglayacagim
diisiindiigiimiiz daha az zaman alict olmasit nedeniyle katilimin ¢ok olacagini
diisiinerek karma egitim programi gelistirdik. Karma egitim programlarinda
katilimcilara sunulan digsal 6diillerin programin basarisinda rol oynayabilecegini 6ne
stirdii. Finansal veya sertifika gibi odiillerin bir sistem, zaman ve is yiikii engellerine
ragmen egitim programlarina katilimi arttirdigi vurgulanmistir. (Brawer ve ark., 2006).
Katilimcilarin akademik {invanlarini yiikseltmeleri konusundaki dogal istekleri ve

sertifikasyon gereklilikleri g6z 6niine alindiginda, geng egiticilerin bir karma programi
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tercih unsur olarak algilamasi sasirtici degildir (Cook ve Steinert, 2013). Bizim
calismamizda ¢evirim i¢i dersleri tamamlayan 24 katilimcidan toplam 16 egitici tiim
programi tamamlayarak sertifika almaya hak kazanmistir. Programi tamamlamayan 8
katilimecinin 6’s1 kadin, 2’si erkek olup, egitimi tamamlamayanlarin 2’si profesor, 5°1
docent, 1’1 doktor 6gretim liyesi olarak gérev yapmaktaydi. Yiiz yilize egitim programi
akademik donem baglamadan yapilarak, yiiriitiilen egitici egitimlerin ¢aligma hayatini
yansimasini degerlendirmek hedeflenmistir. Bu nedenle yaz aylarinda yapilmis olmasi
(agustos ay1) ve calisanlar icin izin ay1 olmasi nedeniyle yiiz yiize egitimlere katilimin
oniindeki engel olarak goriildii. Ayrica doktor gretim iiyesi ¢alisma grubumuzun
%?25’ni olusturmaktayd: ve bu grubun %83,3’li tiim egitim tamamlayarak sertifika
almaya hak kazanirken, profesér ve dogent olan katilimcilarin %61,1°1 programi
tamamlayarak sertifika almaya hak kazandi. Bu sonucglara gore programi
tamamlamada akademik yiikseltme i¢in sertifikanin bir 6diil olarak sunulmasi ya da

geng katilimcilarin egitime daha istekli olmasi bir neden olarak goriilebilir.

Egitici egitim programlarinin siirdiiriilebilirligi programin basarisint artiracaktir.
Bilgisayar okuryazarligi becerileri, Lawn ve ark. tarafindan ¢evrimi¢i 6grenmenin
oniinde bir engel olarak da bildirilmistir (Lawn, 2017). Yilmaz ve ark., karma egitimin
gelecekteki egitici gelistirme programlarini tasarlamak i¢in kullanilabilecegi ancak
egiticilerin ¢evrim i¢i 6Zrenme becerilerini desteklenmesi i¢in egitim firsatlarinin
sunulmasi gerekliliginin alt1 ¢izilmistir (Yilmaz ve ark., 2022). Egitici egitim
programlarina yonelik program sonunda s6zlii ya da yazili geri bildirim alinmasi,
mevcut programin gelistirilmesi i¢cin dnemlidir. Calismamizda gelistirmis oldugumuz
mezuniyet sonrasit klinik egitici egitimi programin ilerleyen donemlerde
uygulanabilmesi icin egiticilerden ¢evrim i¢i ders modiillerini degerlendirilmesi
istenmistir. Boylelikle onerilere gore sonraki uygulamalarda eksiklikler giderilerek
programin gelistirilmesi amacglanmigtir. Modiil degerlendirme sonuglarina gore
teknoloji kullanimu ile ilgi egiticilerin genel goriisiine gore “feknik sorun yasamadim”
onermesine en diisiik skor modiil 1 ve 2’de (sirasiyla; 3,63 (1-5), 3,96 (2-5)) verilmis
olup, diger modiillerde ortalama skorun 4’iin iizerine olup katilimcilarin sorun
yasamadigii gostermektedir. Bu veriler katilimcilarin 6grenim yonetim sistemine

alisabilmeleri igin gerekli belli bir zamana ihtiyag olduguna isaret edebilir.

Egitici gelisim programlarinin gelistiricileri, program tasarimi ve uygulamasi icin

onemli c¢aba harcarlar, ancak degerlendirmeye daha az emek sarfederler. Egitici
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egitimi program hedefleriyle uyumlu olan ve uzun vadede egitici egitimi
programlarinin katilimcilar, 6grencileri, fakiilteler ya da genel olarak kurumlari
tizerindeki etkisini dogru bir sekilde degerlendirmek igin titiz Slgiilebilir sonuglara
ihtiyag vardir (Alexandraki ve ark, 2021). Bir programin degerlendirilmesi programin
gelistirilmesi ve siirdiiriilebilirligi acisindan olduk¢a onemli geribildirimler igerir.
Genelde katilimeilarin performanslarindaki degisimleri degerlendirmek amacl gesitli
nicel ve nitel degerlendirme yoOntemleri Onerilmektedir (Musal ve ark., 2002).
Akademik literatiirde var olan 6nemli bir bosluk, egitici gelisim programlarinin, tip
egiticisinin performansinin tiim alanlarindaki becerilerini gelistirmelerine yardimci
olacak sekilde nasil uygulanabilecegi konusunda tartigma ve analiz eksikligi olarak
diisiiniilmektedir. Bu baglamda Kirkpatrick modelinin yalnizca bir saglik programini
degerlendirmek amaciyla degil, kapsamli egitici gelisim programinin
degerlendirilmesinde de bir ¢erceve olarak kullanilabilecegi belirtilmistir (Alhassan,
2022).

Kirkpatrick program degerlendirme modeli ilk olarak 1950’lerde Donald Kirkpatrick
tarafindan gelistirilmis olup, egitim programlar1 reaksiyon, 6grenme, transfer ve etki
(sonuglar) olmak tlizere 4 diizeyde degerlendirilir. Bu model, egitim ve O6gretim
programlarinin etkinligini ve sonuglarini analiz etmek ve degerlendirmek i¢in diinya
capinda en iyi bilinen program degerlendirme arag¢ olarak kabul edilmektedir. Ayrica
kisa ve uzun vadeli sonuglari belirlemek ve degerlendirmek i¢in de kullanilmaktadir
(Kirkpatrick ve Kirkpatrick, 2006). Egitici gelisim programlarini degerlendirmek i¢in
Kirkpatrick'in modelinin kullanilmasini Oneren literatiirde c¢alismalar mevcuttur
(Steinert ve ark., 2006). Bu baglamda, Kirkpatrick modelinin kullanimi, agamalarinin
her biri ile iliskili olarak ve sadece bireylerle ilgili olan ihtiya¢ degerlendirmelerine
odaklanmak yerine, tip fakiiltesinde egitici gelisim programlarini yonlendirmek ve

yonetmek i¢in nasil kullanilabilecegi incelenmistir (McLean ve ark., 2008).

Egitici gelisim programi i¢in herhangi bir yeni program olustururken, Kirkpatrick'in
dort seviyesinin sonuglart 6lgcmek i¢in her agama i¢in hedef grup ve yontem dnceden
belirlenmelidir. Planlama siirecinin baslarinda hedefler ve Olgiilebilir performans
kriterleri olusturmanin program gelistirmesindeki Onemine dikkat c¢ekilmistir.
McCutcheon ve Duchemin, 2020). Ayrica program planlamacilarin egitici gelistirme
programinin uzun vadeli etkisini 6l¢cmeyi hedeflemelerinin literatiire biiytlik bir katki

verecegi diisliniilmektedir. Mevcut egitici gelistirme programlarmin g¢ogunlugu
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Ogretim faaliyetlerine odaklanmalar1 nedeniyle programin uzun vadeli sonuglarini
degerlendirmedi yetersiz kalabilmektedir. Bizde ¢alismamizda literatiiriin onerdigi
sekilde program gelistirirken bastan program degerlendirme modelini (Kirkpatrick) ve

ol¢iilebilir kriterleri (memnuniyet anketi, 6n-test, son-test gibi) saptadik.

Kirkpatrick program degerlendirme modeline gore ilk asamada, katilimcilarin
algilarma, yani egitici egitim programdan duyduklari memnuniyet veya
memnuniyetsizliklere dayanarak programi degerlendirmek i¢in veri toplanabilir
(Alimoglu ve Altintas, 2013). Bizde calismamizda katilimcilarin programi yararl
bulup bulmadiklarini anlamak amaciyla programi her yoniiyle sorgulayan 24 sorudan
olusan memnuniyet anketi uyguladik. Buna gore katilimcilarin tiimiiniin program
hakkindaki goriislerinin alindigi Onermelere verdikleri yanitlara bakildiginda
programdan memnun olduklar1 goriilmektedir. Ayrica program sonunda katilimcilar
tarafindan birakilan ifadelerde programinin oldukga yararli oldugu, tekrar bu tiir bir
program katilmak istemeleri ve videolar1 tekrar tekrar izlemis olduklarini belirtmis
olmalar1 programin ilk diizey degerlendirmesi i¢in basarili oldugunu gostermektedir.
Ikinci asama, egitici gelisim programini katilimer giktilarina gore degerlendirilmesini
igermektedir. Olusan bilgi, beceri ve tutum degisikliklerini arastirmak igin program
bitiminden kisa bir siire sonra ikinci diizey degerlendirilmesi yapilmaktadir. Objektif
degerlendirme yontemleri, performans testleri, tutum oOlgekleri bu asamada
kullanilabilmektedir (Alimoglu ve Altintas, 2013). Boylece egitim programina katilan
egiticilerin bilgisindeki degisiklikler l¢iilebilir ve bu asama Kirkpatrick'in modelinin
ikinci seviyesine denk tutulmaktadir. Biz de ¢calismamizda bu asama i¢in hem ¢evrim
i¢i, hem de yliz ylize egitimlerden 6nce ve sonra bilgi seviyesi diizeyindeki degisimi
gosteren testler uyguladik. Bizim sonuglarimiza gére hem ¢evrim i¢i hem de yiiz ylize
egitimlerde egiticilerin son test puanlarinda anlamli bir artis oldugu saptandi (p<0,001
ve p=0,001). Egitim sonrasi1 kazanilan bilgi, beceri ve tutumlarin davranis hale
getirilmesi ve gercek yasama aktarilmasiin Kirkpatrick program degerlendirmesinin
liclincli asamasii gosterir ve davramis degisikligi gelismesi i¢in bu asamanin
degerlendirilmesi ve belitli bir siire ge¢mesi gerekmektedir. Ugiincii diizey
degerlendirmesi i¢in degerlendirme yontemi olarak anket, odak goriisme veya
dogrudan gozlem yontemleri kullanilabilmektedir (Alimoglu ve Altintas, 2013). Bizim
calismamizda egitici egitim programina katilan egiticilerin program bitiminden 4 ay

sonra uyguladiklari egitim etkinlikleri ve kazanimlarini ne derecede calisma sahalarina
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aktarildiginin belirlenmesi i¢in uzmanlik G&grencilerine anket degerlendirilmesi
yapildi. Egitici egitimi 6ncesi ve sonrasi yapilan anket sonuclari karsilastirildiginda
belirli alanlarda anlamli kazanimlar oldugu goriildii. Egitsel faaliyetler olarak makale
saati uygulamasi (p<0,001), egitici egitimleri sonras1 uzmanlik 6grencileri i¢in egitim
danigsmanin atanmasindaki artis (p=0,001) anlamliy1. Coktan se¢meli sinav diginda,
Olgme degerlendirmede yontemsel degisikligin belirgin olmamasinin nedenin

anlasilmasi i¢in uzun siireli degerlendirmelere ihtiyag oldugunu diisiinmekteyiz.

Literatiir analizinde sistematik bir derleme makalesinde egitici gelisim faaliyetlerini
ve programlarini degerlendirmek i¢in Kirkpatrick modeli goz 6niinde bulundurularak
yiritiilmiis galismalar degerlendirilmistir (Phuong ve ark., 2018). Bu ¢alismalarda, tip
fakiiltesi egitici gelisim programlarinin kiiresel olarak etkili bir sekilde uygulanmasini
saglamak i¢in Kirkpatrick modeli kullanilmis ve reaksiyon diizeyinde ytiksek katilimci
memnuniyeti bildirilmistir. Arastirmacilar, katilimecilarin bu tiir egitici gelistirme
faaliyetlerine katildiktan sonra tutumlarinda olumlu bir degisiklik bildirdiklerini
saptamiglardir ve 68retim becerileri hakkinda daha fazla bilgi sahip olduklarini ortaya
koymuslardir. Katilimcilar ayrica, egitim becerilerini gelistirmek icin egitim
felsefeleri konusunda bilgi sahibi olduklarini ifade etmislerdir. Bununla birlikte, az
sayida calismada, egitici gelisim programlarinin, Kirkpatrick'in modelinin en iist
diizeyindeki degisiklikleri ele alan sonuglar ile ilgili olarak programlar degerlendirme
sonuglarini ortaya koymuslardir. McLean ve ark., arastirmanin cogunun, tip fakiilteleri
arasinda biiyiik olgekte degil, yalnizca davranistaki kisa vadeli degisiklikleri ortaya
koyan kiigiik egitici gruplarindaki degisiklikleri inceledigini belirtmistir (McLean ve
ark., 2008). —Ayrica, bu caligmalarda toplanan verilerin ¢ogu, geri bildirimlere
dayaniyordu, bu nedenle egitici gelistirme programlarinin 6grenci performansi veya
egitmenlerin Ogretim becerileri lizerindeki etkisi hakkinda kesin bir kanit
icermemekteydi (McCutcheon ve Duchemin, 2020). Literatiir taramasinda egitici
gelisim programlarinin degerlendirilmesinde katilimcilarin 6grencilerinden (% 10) ve
akranlarindan (% 16) yapilan degerlendirmeler nadiren kullanilmistir. Yine aym
sekilde daha az siklikla egitici gelisim programinin birincil sonucu olarak kurumsal
uygulamalardaki degisiklikleri veya katilimcilarin 6grendiklerini (Seviye 3a) igyerine
aktarilmasi degerlendirilmistir. Mevcut ¢alismalarin sadece % 13'li egitici gelisim
programa katilan egiticilerin 6grencileri, asistanlar1 ve akranlarinin 6grenme ve

performans1 (Seviye 4b) iizerindeki dogrudan etkisini ve% 35'"' programdan
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kaynaklanan kurumsal degisikliklere (Seviye 4a) etkisini degerlendirmislerdir
(Alexandraki, 2021). Daha 6nce iilkemizde uygulanan mezuniyet sonrasi egitici egitim
programi siiresince oturumlar sonunda Likert tipi bir 6l¢ekle alinan geri bildirimlerle
programin degerlendirilmesini yapmislardir. Kurs sonunda katilimcilarin tamami
egitimin mesleki acidan c¢ok yararli ve sosyal agidan kaynastirict oldugunu
belirtmiglerdir (Ciftci Atilgan ve ark., 2018). Dordiincii asamada, egitici egitim
programinin degerlendirmesini egitim performansimnin artmasi ve Ogrencilerin
egicilerin performansi ile ilgili geribildirim puanlarindaki degisimin izlenmesi ortaya
konabilir. Bu alanlarin her birinde iyilestirmeler meydana gelirse, program basarili
olarak kabul edilebilir. Bizim ¢aligmamizda da egitici egitimlerinin davranisa yansiyip
yansimadigini degerlendirmek i¢in hedef kitle olarak uzmanlik 6grencileriyle program
sonunda uygulan anketlerin igiinci basamak yaninda doérdiinci basamagi
degerlendirebilecegi varsayilmaktadir. Bu asama Kirkpatrick'in modelinin en {ist

seviyesine hitap etmektedir (Salajegheh ve ark., 2020).

Egitici gelisim programlarinin degerlendirilmesinde Kirkpatrick modelini &neren
calismalar yaninda, Kumar ve ark tarafindan yapilan bir sistematik derleme, 23
calismadan sadece dordiiniin Kirkpatrick'in program degerlendirme modelinin
orgiitsel diizeyindeki degisiklikleri ele aldigimmi belirterek kisithiliklarin1 ortaya
koymuslardir (Kumar ve ark., 2022). Egiticigelisim programlarinin karmasikligi goz
Online alindiginda, degerlendirme cergevesi bir programin tiim asamalarinin
degerlendirilmesine izin vermeli ve program sonuglarini kolaylastiran veya engelleyen
dinamikleri ortaya koyabilmelidir (Alexandraki ve ark., 2021). Chen ve ark.
Kirkpatrick modelinin aksine, CIPP modelinin bir programin baslatildigi baglamu,
girdileri, siirecleri ve programin iriinlerini veya sonuglarini incelemesi nedeniyle
2007'den 2018'e kadar yiiriittiikleri anestezi egitici gelisim programlarini CIPP
modeliyle degerlendirdiklerini bildirmislerdir. Programin, katilimcilarin kariyer ve
uzmanlik egitim becerilerinin gelisimine katki sagladig1 sonucuna ulasmiglardir (Chen
ve ark.,2022). Egitici gelistirme programlarinin tip egitiminde egiticilerin bilgi, tutum
ve becerileri ve calistiklart kurumlar tlizerindeki etkileri nelerdir?" sorusunu ele alan
mevcut kanitlar1 ele alarak sistematik bir degerlendirme yapan g¢aligmada veriler,
Kirkpatrick'in dort diizey ¢iktis1 seviyesi kullanilarak sentezlenmistir. Katilimcilar,
egitici gelisimi ve Ogretimine yonelik tutumlarda olumlu degisiklikler oldugunu

bildirmislerdir. Ancak bu c¢aligmalarda Grgiitsel uygulama ve 6grenci 6grenimindeki
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etkileri siklikla arastirilmamistir (Steinert ve ark., 2006). Biz de ¢alismamizda da
dordiincii seviye olan programin uzun vadedeki etkilerini degerlendirmede yetersiz
kaldigimiz1 diisiinmekteyiz. Bu alanda calismak isteyen arastirmacilara dordiincii
seviyenin program degerlendirilmesi i¢in siire planlamasi ve yontem seg¢imini

onermekteyiz.
Tez calismasinin siirhliklari

Bu tez ¢alismas1 Egitim ve Arastirma Hastanesinde mezuniyet sonrasi egitimde gorev
alan ve uzmanlik 6grencisinin en fazla oldugu bir dahili brans (dahiliye) ve bir cerrahi
brang (kadin dogum) egiticilerini igeren sinirlt sayida egitici sonuglarin1 gostermesi

nedeniyle genellendirilebilirligi agisindan kisith kabul edilmistir.

Egitim programa dahil olan katilimeilarin tiimii ¢evrim i¢i programi tamamlamasina
karsin yalmizca 16 katilimci yiiz yiize egitimlere katilarak tiim egitim programini
tamamlamisglardir. Bu nedenle tiim evrene ulasilamamis olmasi ¢alismanin bir diger

kisitliligr olarak kabul edilmektedir.

Egitici egitimi programinin sonuglarini Kirkpatrick program degerlendirme modeline
gbre en uzun verilerimiz program sonrasi 4. ayi icermesi nedeniyle uzun vadeli
sonuglariin bilinmemesi ve sonuglarin igbasinda dogrudan gézlenememis olmamasi

da ¢aligmanin en 6nemli kisitliligi kabul edilmistir.
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6. SONUC ve ONERILER

Bu calisma mezuniyet sonrasi tip egitimi i¢in gelistirilen, uygulanan ve Kirkpatric
program degerlendirme modeliyle program degerlendirmesi yapilan ilk karma klinik
egitici egitim programi olmasi 6zelligi tasimaktadir. Arastirma verilerine gore egitici
egitim programlarinin Kirkpatrick program degerlendirmesinin her asamasinda
istatiksel olarak anlamli sonuglara ulasilarak, programin basarili oldugunu saptadik.
Egitici egitim programi gelistiricileri, katilimi tesvik etmek ve katilimcilari motive
etmek i¢in karma programlar kullanabilir. Uzun siiregte klinik egiticilik becerilerinin
stirdiiriilebilmesi i¢in egitimin tekrar edilebilir olmasi ve sahaya yansimalariin uzun
vadede yakindan izlenebilir olmas1 gerekmektedir. Calismanin gii¢lii yanlarindan biri

de sonuglarin mevcut literatiir ile ortiismesidir.
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EK-3

Dahiliye ve Kadin Dogum uzmanlik 6grencilerin kliniklerde uygulanan egitsel faaliyetlere bakisini degerlendiren

anket sorulari

Demografik bilgiler

Egitim aldiginiz klinik,
Kidem yiliniz,

Cinsiyet

Klinikteki egitim programi

Klinigimizde asistan egitimi i¢in yapilandirilmis bir egitim programi vardir.

1. Evet
2. Hayir
3. Var ama uygulanmiyor

Tez danigsmani diginda tarafiniza atanmig bir egitim danigmaniniz varmi?

1. Evet
2. Hayir
3. Bilgim yok
Kliniginizde hangi egitsel faaliyetler yapilmaktadir?
1. Seminer
2 Makale saatleri
3 Olgu tartigmalari
4. Mortalite/morbitide
5 Konseyler
6. Diger.....
Kliniginizde uzmanlik smavi(bitirme smavi) disinda bir sinav yapiliyor mu?
1. Evet
2. Hay1r
Kliniginizde hangi smav yontemleri kullaniltyor?
1. Sozli sinav
2 Yapilandirilmig sozlii smav
3 Coktan se¢gmeli
4 Klinik olguya dayali coktan segmeli
5. Vaka tartigmasi
6 Cerrahi beceri cetveli
7 360 derece degerlendirme
8 Mini klinik degerlendirme
9 Karne
10. Diger......
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Klinikteki egitsel faaliyetler
5°1i Likert 6l¢egi;

1Klinigimizde diizenli | 1-kesinlikle
olarak egiticilerle hastabasi | katilmiyorum

egitim yapilmaktadir.

2-

katilmiyorum

3-

kararsizim

4-

katiliyorum

5-kesinlikle

katiltyorum

Klinigimizde  asistanlara
diizenli ara sinavlar

yapilmaktadir.

Klinigimizde diizenli olarak
hastaba vizitleri

yapilmaktadir.

Klinik i¢i, klinik dis1
rotasyonlarda 6grenim

hedeflerine ulasilmaktadir.

Kurs, kongre katilim
konusunda egiticiler
tarafindan

desteklenmekteyim.

Klinigimizde asistanlar
bilimsel projelere  dahil
edilmektedir.

Egiticiler tarafindan siirekli
olarak tarafima geribildirim

verilmektedir.

Egitimim sirasinda diizenli

olarak  egiticilere  geri

bildirimde bulunuyorum.

Egitiminizle ilgili eklemek istediklerinizi yaziniz
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EK-4

Yapilandirilmis Odak Grup Goriisme Sorulari

Ihtiyac analizi odak grup goriisme sorular;

1. Uzmanlik egitiminde egitici olarak gérev almadan once klinik egitici olarak deneyimizin oldu

mu? (kendi uzmanlik egitiminiz sirasinda, tip fakiiltesinde egitim alirken)

2. Deneyimilerinize gore sizce uzmanlik egiticisinin temel rolleri (sorumluluklari) nelerdir?
Sonda: Klinik egiticisinin kogluk rolii sizin i¢in ne ifade ediyor?
Sonda: Klinik egiticisinin mentérliik roli, sizce ne ifade ediyor?

Sonda: Egiticini rol model olmasi konusunda ne diisliniiyorsunuz?

3. Bir uzmanlik egiticisi olarak egitim-6gretim siireclerinizde bir¢ok ig/gérev yerine getiyorsunuz
(Program hazirlama, egitim, degerlendirme gibi)
- Verdiginiz derslerle ilgili program hazirladiniz mi1? Nasil hazirladiniz?

- Bu konuda zorluk yasadiniz mi1? ( Amag ve hedef yazma, igerigi olusturma vb)

4. Hasta-bas1 egitim verirken ne tiir ydntemler kullantyorsunuz? Ornek verebilirmisiniz?

5. Hangi egitim yontemini kullanacaginiza nasil karar veriyorsuuz?

Sonda: Kendi deneyimleriniz nedir?

Sonda: Yetiskin 6grenme ilkelerini biliyor musunuz?

6. Hasta basinda egitim yontemleri konusunda bilgi beceri agisindan zorluk yagiyor musunuz? Ne
tiir zorluklar, hangi konuda?

7. Teorik egitim verirken ne tiir yontemler kullaniyorsunuz? Ornek verebilirmisiniz?

Sonda: Teorik egitim yontemleri konusunda bilgi beceri agisindan zorluk yasityo rmusunuz? Ne tiir

zorluklar, hangi konuda?

8. Mezuniyet sonrasi (uzmanlik 6grencisi) 6grencinin degerlendirilmesinde klinikte hangi 6lgme
degerlendirme yontemlerini kullantyorsunuz?

Sonda: Yapilandirilmig klinik sinavlar/Yapilandirilmis pratik smavlar kullaniyormusunuz?
Kullanmiyorsaniz Neden?

Sonda: Kullantyorsaniz zorluk yasiyor musunuz?

9. Coktan se¢gmeli soru hazirlama konusunda zorluk yasiyormusunuz? Neden?

10. Ise dayali Slgme degerlendirme uygulamalari (MiniCex, OSATS, DOPS, Portfolyo vb)
kullantyor rmusunuz? Kullanmiyorsaniz neden?

Kullaniyorsaniz bu konuda zorluk yasiyor musunuz, Neden?

Eklemek istedikleriniz?

74



EK-5
Egitici Egitimi Konu Bagliklari

Cevrim ici

Ulusal Cekirdek Egitim Programi (UCEP)
Yeterlilik-Yetkinlik-Ogrenim Hedefi Yazma

Tipta Uzmanhk Kurulu Miifredat Olusturma ve Standartlar
Belirleme Sistemi (TUKMOS)

Yetiskin Ogrenme Ilkeleri

Klinikte Egiticilik Rolleri ve Geri Bildirim

Klinik Egitimde Egitim Y ontemleri

Klinikte Olgme ve Degerlendirme

Yiiz Yiize

Olgme Degerlendirme
Gérsel Isitsel Arag Kullanimi
Etkin Sunu Planlama
Interaktif Egitim Teknikleri
Beden Dili

EK-6

Egitici egitim programi sonunda katilimcilarin programla ilgili goriislerini almak i¢in

hazirlanan anket

Oturum Hedeflerine Ulasma

1. Hedefler agik¢a agiklandi

2. Derslerin  igerigi 6grenim

hedeflerimi karsiliyordu

3. Icerik anlasilabilirdi
4. Etkili bir iletisim ortami
vardi
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5. Kurs stiresi 0grenim

hedeflerine ulagmak icin yeterliydi

Egitim teknik ve yontemleri

6. Egitim yoOntemi oturumun

hedefiyle uyumluydu

7. Yiiz yiize programda ilgimiz
stirekli yiiksek tutuldu
8. Cevirimigi derslerde

teknolojik alt yap1 uygulama igin
yeterliydi

9. Cevrim igi derslerde teknik

olarak bir sorun yasamadim

Program icerigi

10. Programda  yer  verilen
konular klinikte ihtiya¢ duydugum

alanlara hitap etmekteydi.

11. Ayrilan siire program igerigi
icin yeterliydi.
12. Dersler kurs basinda verilen

programa gore iglendi

13. Program yer verilen konular

ihtiyaglarimi karsiladi

Egiticilerin Performansi

14. Alaninda yetkin egitmenlerle
egitim yapildi
15. Program boyunca egiticilerle

etkili iletisim kurabildim

16. Egiticiler katilimcilarin farkli

ogrenme stillerini dikkate ald1

17. Egiticiler cevirimigi egitim
uygulamalar1 hakkinda yeterli bilgi ve
beceriye sahipti

Oturumlari siire ve yontemi

18. Ders icerigi egitim
yontemiyle (yliz yiize/cevirim igi)
uygundu

19. Dersler planlanan zamanda

basladi ve bitti

20. Cevirim i¢i dersler zaman

kullanimi agisindan daha avantajliydi
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21. Kurs iyi organize edilmisti

Memnuniyet

22, Katilmis oldugum karma
egitici egitimi egiticilik gelisimime
katki sagladi

23. Ogrendiklerimi klinik
egitimlerde uygulamay: diisiiniiyorum
24. Egitimler, mesleki bilgi ve

becerilerimi gelistirecek nitelikteydi.
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Egitimi AD
Is Deneyimi
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