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*Her dogum yapilan yerde, Yagam Hakk: saglamak icin bebeklere canlandirma bilen hekim kavram:
oncelikli olarak olugmalidir.

** Uzman Dr. Cocuk Saglhg: ve Hastaliklar;, Neonatoloji/Yenidogan ve Pediatrik Genetik, emekli,
Eskisehir

Gebe olan bir kad:nin ne zaman dogum yapacag: tahmin ile uygun olmayabilir.
Hekimlerin dogumu yapt:rmay: bilmesi egitimin bir parcas:dir. Yagam Simrinda
premature dahil, bebeklerde canland:rmay: da 6grenmeleri gerekmektedir.

Yap:lan yaklas:m ile hayata dondirtlen bir durum sonucunda hissedilen duygu,
Oomir boyu insan: mutlu kzlacak boyutta olmaktad:r.

Groningen Protokoll yaklasiminda olanlar acus:ndan bir bilgi, uyar: Makalesi
olup, Canlandirma egitimi yaklasim: konusunda haz:irlanan bir Makale
olmaktad:r.

gitim Hakki, bir hak olarak verilen boyutun Otesinde bir sevgi hakki
olmaktadir. Hekimin bir bebegi yasamini saglamanin olusturdugu sevgi,
her bireyin ayni seyi ve ayni sekilde sevmesi degildir. Bir kisiyi yasama
dondirme hayatinda karsilasilmasa bile, egitimi bile almak bir haz
vermektedir.

Hekimlerin yasam kurtarma egitimleri bir unutulmaz lezzet boyutu olmaktadir.
Bu Makalede, Mesleki Beceriler Kazandirma Kurslar Siriim 5, Donem 1, 2,
3 (Y1l 2012) Kitabindan ahntilar yapilarak konu islenecektir.?

Ozet
Hekimin Canlandirma Hakkini saglamasi icin egitim onceligi oldugu kavranmaldir;
“Ogrenme HAKKI”
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Amag: Egitsel yaklasim, hekimlikte bilgi temelinde beceri kazanmak, bu beceriyi Tip Birinci siniftan,
omur boyu gelistirmek, ilerletmek, yetkinligi arttirma boyutunda olmaktir. Bu dogal hekimlik hakkidir,
kisaca hekime devamli egitim hakki verilmeli, saglanmalidir.

Dayanaklar/Kaynaklar: Eskisehir Osmangazi Universitesi Mesleki Beceriler Kurslari kitapgig
temelinde yaklagim ile, Danigtay Idari Dava Daireleri Kurulunun No:2009/1001 ve Anayasa
Mahkemesinin No: 2011/90 Kararlari geregince hazirlanan kitaplar kaynak olarak alinmigtir.
Genel Yaklasim; Egitim yaklagimlarinin Birey Haklari/Civil Liberties tizerine olmasi, kiginin rizasi,
ilgisi ve haklari ile sorumlulugu gercevesinde verilmesi konu olarak islenmektedir.

Sonug: Birey Hakki olarak egitimi ele alinmasi ile, sorular ve degerlendirmelerin bu esasta yapilmasi
acisindan Makale detayli irdeleme yapmaktadir.

Yorum: Yazar kendi uygulamalarini Hukuk yapisi icinde ele almaktadir.

Anahtar Kelimeler: Egitim Birey Hakk: temelinde yapilanmali, Hekimlik ise devamli, émir boyu
olmahdir

Outline
“Rights to Learn” at the physician for educated rights to establishing the
resuscitation privileges
AIM: The educational attitude, not only as taken medical science knowledge, being in proficiency
making and learning they themselves, even from First Year of Medical Education, as at seven
stages, up to continuous education for lifelong, leading effectivity and efficiency as the natural
right for the physician, as this must have required them for educative concept.
Grounding Aspects: Eskisehir Osmangazi University Medical Faculty, Proficiency at Medical
Education Booklet, and the Author considering the questioning at th examination, about the
High Court order, 2009/1001 and Constitutional Court Order 2011/90 is noted about the
evaluation of the results and the medical application.
Introduction: The evaluation about the students be under the civil liberties and individual Rights, as
the consent from them and responsibilities directly about the medical satisfactory notice.
Notions: Education is as a Human Rights, so must ve inconsideration for individual capacity, and at this
Avrticle, education on such concept is evaluated.
Conclusion: Author is noted their application among the Supreme Court Order announcement.
Key Words: Education must be performed for Tights to have, For physician, continuous
education up to lifelong

Girls

Egitim konusunda temel hukuksal dokiiman, insan Haklar: ve Cocuk Haklar1 Bildirgelerinde
tanimlanmustir. T1p egitimi konusunda da Bilisim Cagina girilmesi ile birlikte 1998 yilindan bu
yana devaml bir EGITIMDE GELISIM MODELI Benimsenmistir. 2008 yilinda Avrupa
Sozlesmeleri ve insan Haklart Mahkemesi temelinde adaletin “BJREYIN HAKLARI
ONCELIKLIDIR." ve “BIREYI TUM KURUL ve KURUMLARDAN KORUMA" iizerine
yapilanma oldugu icin, bu konuda Ulkemizde de Danistay ve Anayasa Mahkemesinin 2009-
2011 yillarinda kararlarinin oldugu gorilmektedir.

Egitim verilebilmesi igin dncelikle Yasam Hakki konusu giindeme gelmektedir.
Neonatoloji Uzmanlik boyutu agisindan olay, egitimin irdelenmesini glindeme getirmektedir.

Kaynak, Hekimlik uygulama dersleri olan Mesleki Beceriler Kazandirma Kurslari igin, egitici
ve 0grenciyi bilgilendirme kitapgig: seklindedir.

92




Estudamyenidogan

Egitim, bireyin istegi ile bilginin davranisa
geciriimesidir.

Oncelikle bilgi sunulurken, egitsel bazi vurgularin eklendigi gozlenecektir.

ANAHTAR VURGULAR

L Degerli Bilgiler
Hukuk kelime olarak haklar demektir, hak edise gore adaleti saglama éncelikle yasam hakkidur.
BILGILENDIRILMELI ve RIZASI bireyin hakki icinde olmasi, yasam hakkini kapsamamaktadir.
Aktif Egitim; beceri kazanmaya yonelik olmal ve bu kazanilan becerilerin davranisa gecirmekle, mesleki
tutum boyutuna ¢ikarilmasi ile saglanmaktadir. Sevgi ve insanhk boyutu amagtir.

L AMAC (Bu Bélimde verilmek istenenler)

EGITIM konusunda Yilksekégretim Kurulu destekli yaklasimi, Danistay, Anayasa Mahkemesi kararlar: ve
egitsel boyut konularmnda bilgi sunulmaktad:r. Yogun Bakim Unite elemanlar: sorumludur.
Neonatoloji Bilim Dali, Yasam Hakki boyutu ile, 6zellikle yasam sinirinda olan prematirelerin saghiginin
hukuk boyutu ile gerekliligi vurgulanmaktadir. Saglik ekibinin, hukuk egitimi dnemlidir.

ONERILER (Goze carpanlar)

Egitim konusunda egitilen ve egiten ayni haklara sahip oldugu icin, 6zellikle egitilenin konular ve egitim
hakkinda dogrudan iletisim ve iliski icinde olmasi beklenilmelidir.

) Ozet

Egitici EGITSEL YAKLASIM icinde olmahdr.

Egitici aktif egitimde KOC-COACH ve MENTOR sistematiginde yaklasim yapmalidir.

Tiim Egitsel yaklasimlar ETIK ILKELER temelinde olmahdur.

HUKUK Bireylerin ézellikle yasam haklarinin korunup, gézetilmesi amachdir.

Saglik ancak sevgi icinde olarak, insanlk boyutu ile yaklagimi 6ngérmektedir.

Tiim Insan Haklar1 temelindeki Bildirgeler ve Danistay gibi hukuksal yapilarin yaklasimlarina uymak bir
yasal zorunluluktur. Bireyin kabuli ile Egitim yapilabilir. Benimsetmeli, sevdirmelidir.

EGITSEL YAKLASIM

EGITIMIN TANIMI: Egitimin temeli:

“Egitim bireyin; Kigiliginin, becerilerinin, zihinsel ve fiziksel yeteneklerinin mimkin oldugunca
gelistirilmesini hedeflemek”

“Egitim bireyi; 6zglr bir toplumda, faal bir yetiskin yagam icin hazirlayacak,

“Kendi ve bagkalarzmn kulttirel kimliklerine ve degerlerine saygayr gelistirmek” oldugu bir Insanlik Hakk1
(Cocuk Hakk1 Bildirgesinden) olarak bilinmelidir. Bu hak (EGITIM ALANIN TALEBI) 6grenci temelli
egitime dayali olmasi gerektigi Edinburgh (1988), Bologna siireci (1999, 2010 ve 2011), MEDINA 2 (2011)
ve AVRUPA TIP BIRLIGI (CPME Avrupa Hekimler Komisyonu-Birligi, 1993-1996) uluslararas
yaptirimi 6ngdrilen tim Bildirge ve Kurallarinda da net belirtildigi goriilmektedir.

BiLGILENME HAKKI: Her birey “Bilgilenme Hakk1” temelinde egitim kapsaminda ne olacag: ve ne
metotlarin uygulanacagini, temel ilkeleri bilmesi bir hak olarak goriilmektedir. Bu amacla bu Bélimde bu
konu Uzerinde durulmaktadir.

Bilimsel esaslar sorgulamayi gerekli kilar. Temelde; “ne, neden, nerede, nasil, nicin ve ne sekilde”
sorularmin belirli bir olgu veya durumda irdelenmesidir. Burada objektif olabilmek i¢in, deneysel veya
gozlemsel metotlara da bagvurabilir.

Yasam Hakki s6z konusu olunca, her tiirli yaklasimin yapilacagi, gerekirse sevk edilecegi, ambulans olmaz
ise helikopter ile gereken 112 veya UMKE ile AFAD ekipleri aktif gbrev, olay yerinde olacaktir.

Premature ve sorunlu bebekler icin Bakanlik tarafindan ruhsath ve etkinlige gore yapilanan Yenidogan
Yogun Bakim Uniteleri, bakabilme kriteri disinda tim bagvurular1 kabul etmektedirler. Ekonomik yapi,
Devlet tarafindan karsilandigi da bilinmelidir.
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Hukuk yapilanmas1 kural ve yasalarin temelinde bir diizenin olusmasi seklinde iken, zamanla yapilanmanin
bireyin haklar: temelinde, insan haklar: ve bunun getirdikleri uluslararasi boyut ile bilimsel hukuk siirecine
girilmistir. Bilimsel hukuk, bireylerin haklarin1 daha genis ¢aph inceleyerek, bireyi tim kurul, kurum ve
diger etmenlerden koruyup, gozeterek yeni bir sosyal yapilanmanin olusmasini saglar seklinde
olusmaktadir.

GENEL HUKUK USULLERI

HER BIREY HUKUKA UYGUN DAVRANMALI VE BIREYIN HAKLARINA KORUYUP GOZETMELIDIR.

BIREYIN OZERK ve OZGULLUGU: Bir bireyin, ¢zellikle karar veren, kendi tutum ve davramislarini
belirli bir sorumluluk ile sevk ve yoneten kisidir. Bu davraniglarinda énce kendisi ve sonra toplum ve toplumun
diger bireyleri ile de “KARDESLIK” bag: ile bagh olan, esit haklara dikkat ve 6zenli bir sekilde uyan, sayg: duyan
ve saygiy1 gelistiren kisi olarak goriilmektedir. Ayni insan tlrinln kardesleriyiz, esit haklara sahibiz. Bu bireyin
Ozerk ve 6zgllligine engel degildir. Tim bireyler birbirlerinden farklidir.

Her yenidogan bebek, gelecek nesil olarak Diinyaya gelmekte, bu agidan saglik durumlari ne olursa olsun, saglik
ekibi ile uzmanlasmis elemanlarca gereken yaklasimlarin yapilacag: Turkiye igin acik ve nettir.

HUKUK: bir kisinin hakki konusunda dogrudan etkili olanlarin temel olarak ceza kanunlari temelindeki hukuk
usul ve esaslarina bilmesi ve uymasi beklenir. Hukuk anlam olarak haklar demektir ve haklar temelinde hak edisi
olusturmak ve korumak, gozetmek niteligindedir. Ceza Kanunlari yapilmayacaklar: belirler, diger kanunlar sosyal
usul ve esaslari belirler. Zamanimizda bildirgeler ve sosyal esaslar tum Glkelerin uymalar: gereken anayasa (st
esaslardir. Her birey esit, bagimsiz ve sorumludur. Riza sarti sorumlulugun net ortaya konularak, bireyin kabul
etmesidir. Yasam Hakki icin riza sarti olmadan, dogrudan etkilesim yapilacagi da yasal boyuttur. Her tibbi
yaklagimin hukuk yapisinda denetime tabi oldugu da belirgindir.

Kasten yapmak (T.C.K 86): Hekimler bilerek tedavi ettikleri icin ilk suclanacaklari kasten zarar ve zuliim yapmis
olmasidir. Savunma bunu kabul etmek olur, ispat istenmelidir. izlem ile her bir veri irdelenmekte, dayanaklar:
bilimsel olmaktadir. Bir keresinde Nelson Pediatri Textbook goétiirmesini, birgok davada da kitaptan ahnti,
fotokopi yaparak bilimsel yaklagim oldugunu tanimlanmistir. iddia ispat etmek ile yikimlidar.

Taksitle yapmak (T.C.K 22/4): Dikkat ve ¢zen eksikligi sekline doner, burada da olgunun devamli izlemi ve
verileri ortaya konulmaktadir.

Hata T.C.K 30): Arkasindan dava hataya doner. T.C.K Madde 30-Hata: 1. Fiilin icras: sirasinda sucun kanuni
tanmundaki maddi unsurlar: bilmeyen bir kimse, kasten hareket etmis olmaz. Bu hata dolay:siyla taksirli
sorumluluk hali saklidir. 2. Bir sugun daha agir veya daha az cezay: gerektiren nitelikli hallerinin gerceklestigi
hususunda hataya disen kisi, bu hatasindan yararlan:r. 3. Ceza sorumlulugunu kald:ran veya azaltan nedenlere
ait kosullar:n gerceklestigi hususunda kagzazlmaz bir hataya diisen kisi, bu hatas:ndan yararlan:r.4. Isledigi fiilin
haksizl:k olusturdugu hususunda kagizlmaz bir hataya disen kisi, cezalandizlmaz. NOT: cezalandirmaz
denilmesi sizi yanhsa dismemeli, hata da ispat edilmelidir. Plasebo bile hata degil, bilerek verilmelidir. Ceza
verilmeyen komplikasyondur. Clnku her tirli tedbir alinmus, gereken 6zen ve dikkat gosterilmis, izlenmistir.
ETiK ILKELER: Etik ilkeler ise “Dogru Nedir ve Ne yapmaliyim” seklindeki bir sorgu ile yaklasimlar: énerme,
yol gosterme olarak ele alinmasini saglamaktadir. Tibbi Deontoloji Nizamnamesi, hekimlerin ve saghk
elemanlarmin bu prensiplerde oldugu, olmayanin ise meslekten men cezasi ile cezalandiriimasi gindeme
gelmektedir. Her uygulamalarda 6zgiin etik ilkeler olusturulur, uluslararas: olarak 5-6 yilda bir gozden gegirilir.
Helsinki Bildirgesi 6rnek olarak sunulabilir.

OGRENIM: (Psikoloji.gen.tr ‘den alinmistir) ingilizcesi: (noun. education, Instruction, study, scholarship)
herhangi bir meslek, sanat veya is icin gerekli bilgi, beceri ve aliskanliklarin elde edilmesi amaciyla yapilan
calisma, tahsil olarak tamimlanmaktadir. Ogretme faaliyetlerinin onceden hazirlanmus bir program cercevesinde
amagcl, planli, diizenli ve kontrolli olarak yapildig: yerler okullardir. Okullarda yapilan gretme faaliyetleri ise,
ogretim olarak adlandiriimaktadir.

Dogum gebeler icin tahmini dogum tarihinde olma sarti olmadigindan, hekimler dogum egitimi 6tesinde prematire
dahil, canlandirma yaklasimlarinin uygulanmasi da égrenmelidir.

OGRETIM: (Psikoloji.gen.tr ‘den alinmustir) “Ogretim, bir 6gretmeler, 6grenmeye doniik faaliyetler manzumesi
veya kurumsallagmis 6gretmeler toplulugudur.” Baska bir deyisle dgretim, 6gretme ve dgrenme faaliyetlerinin
bileskesidir. Yani ogretim, dgretme ve 0grenmeyi birlikte kapsamaktadir. Bireyin hayat boyu stiren egitiminin
okulda, planli ve programli olarak yiiriitilen kismi bireyin ogretimini olusturur. Ogretim, 6grenmenin
gerceklesmesi ve bireyde istenen davranislarin gelismesi igin uygulanan streclerin timiidir. Ogretim, 6gretmenin
uyarict ve d6grenme durumlari (gevre, ortam) yaratarak, 6grencilerin amaclar yoniinde davranislar gelistirmesine
yardim etmesidir. Ogretim, 6grenmeyi kolaylastiracak etkinlikleri diizenleme, gerekli arac ve gerecleri saglama
ve rehberlikte bulunma eylemidir. © NOT: Davranig ve tutum (davranisin stirekli olmasi) olusursa egitim olur.
Hekimlik mesleginin yiritilmesi ancak sevgi boyutunda olmak ve insanlikta kalmak ile olusabilir. Neonatoloji
Bilimi bu acidan bebegin sevilmesi ana unsur olabilmelidir.
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EGIiTiM: (Psikoloji.gen.tr ‘den alinmistir) “Bireyin davramiginda, kendi yasantisi yoluyla ve kasith olarak
istenilen yénde (egitimin amaglarina uygun) degisme meydana getirme siirecidir.” Buna gére; a) Egitim bir
suregtir, b) Egitim surecinde, bireyin davraniglarinin istenilen yonde degistirilmesi amaclanmaktadir, c)
Davraniglarindaki degisme kasitl olarak gerceklestirilmektedir, d) Egitim siirecinde bireyin kendi yasantilar
esastir.

NOT: Egitmen egitilene belirli bir tutum ve davranisi, kendi istegi dogrultusunda, kendi becerilerinin gelismesini
sagladiginda 6grenimden egitime gecilmis olur. Bu temelde saygiyr gelistirmek anlamindadir. Zorla ve insanhk
haklar1 disinda ve barisa kars1 6grenimler egitim kapsaminda yorumlanamaz. Sevgi bu agidan gereklidir, egitim
bir bakima sevmeyi de yaparak égrenmedir.

Baklavay: tadan, onun lezzetini algilayan ve bunu anmisinda, damaginda saklayan icin 6nemli, bunu da ancak
baklava yemesi ile olmasi gibi, hekimlerin de bir dogum sirasinda insanin dogumu, yasan boyutunu kendisinin
kavramas: 6ne alinmalidir. Sevgi bireyin kendisinin kazanmasi ile olusabilecegi de unutulmamalidir.

OLCME VE DEGERLENDIRME: Bir égretim lyesi, bir gretmen, dogrudan égrencisine not vererek onun
gecmesi veya kalmas: tizerinde etkin olmaktadir. Ogrenci agisindan bakildiginda hocasi onu birakmis, 6gretmen
acisindan da 6grenci kalmistir. Bu bakis agisina gore degismektedir. Bunun adalet unsuru olarak bakildiginda
6grencinin hak etmesine gore degerlendirme yapildigi tammlanmalidir. Bunun nasil gergeklestigi ise yine dlgme
ve degerlendirmenin belirli bir standart kapsaminda olmasi ile saglanmaktadir.

Egitimde birey, 6grenci degil, aktif yetisken ve egitim almaya hevesli ve talep eden etiit yapan kisi olarak
gorulmektedir. Olgme de degerlendirme bireyin kendisi tarafindan yapilmali, asagida sunulan formlar ile sinavlar:
irdelemelidir.

ETiIK-HUKUK ILISKISI: Hukuk tim kararlarin degerlendirmesini yapabilmek icin, durumun standart ve
olcllebilir olmasini, dolayisiyla kontrol edilebilir boyuta getirilmesini beklemekte ve istemektedir. Etik ise
bireysel olarak degerlerde farkli uygulamalari, belirli ilkeler altinda olmasi (zarar dokunmama, yararh olma, kisilik
haklar1 ve gizlilik ile adaletli olma gibi) temelinde sorgulanmasini gerekli kilar.

Bireyin haklari konusu hukuksal acidan uluslararas: diizeyde korunmakta ve gozetilmektedir. Taraf olup, imza
koydugumuz sézlesmeler olarak, Avrupa insan Haklar1 Anlasmas: ve Avrupa Insan Haklari Mahkemesinin
protokoliinde, dncelikle “bireyin haklary, bireyin 6zerkligi = Civil liberties” oldugu ve bu hakkin kurul veya
kurumlardan korunmasinin ilke edindigi “the right to legal recourse when their rights have been violated, even if
the violator was acting in an official capacity” gercegidir.

Bu acidan temelde kural veya hukuksal hikiimler, bireyin haklari ve o6zerkligi temelinde ele almip
degerlendirilmelidir. Bu acidan T.C.K yoruma ve kiyasa kapali olup, bireyin lehine ele alinmasini ve siiphenin
sanigin lehine yorumlanacagi vurgusu ile olaya bakilmasi gerekir. Etik ise bir felsefe, kalip degil, ahlakin
felsefesidir.

Idari islemler hakkinda yetki, sekil, sebep, konu ve maksat yonlerinden biri ile hukuka aykzr: olduklar:ndan dolay:
iptalleri icin menfaatleri ihlal edilenler tarafindan acilan davalara bakmaktadirlar. idari eylem ve islemlerden
dolay kisisel haklar: dogrudan zedelenmis olanlar tarafindan acilan tam yarg: davalar: da kapsam icindedir. idari
yarg: yetkisi, idari eylem ve islemlerin hukuka uygunlugunun denetimi ile smirlidir. idari mahkemeler; yerindelik
denetimi yapamazlar, ylritme gorevinin kanunlarda gosterilen sekil ve esaslara uygun olarak yerine getirilmesini
kisitlayacak, idari eylem ve islem niteliginde veya idarenin takdir yetkisini kaldiracak bicimde yargi karari
veremezler.

Turk Yasalarina gore, 6tenazi sugtur, kasith adam éldirme boyutu, pasif olmasi ile de sugtur. Anayasa 137. Madde
emir bile olsa sug unsuru gerceklestirilmeyecegi vurgusu vardir. Ayrica T.C.K 280. Maddesi, saglik elemanlarinin
ortada bir su unsuru varsa, ihbar ve kars1 gcikmalari da bir yasal zorunluluktur.

NOTLAR

Zamanmuzda adalet veya hukuk sistematigi kurulu diizeni koruyup, gézetmek, bir bakima koruma
hizmetleri ile yokiimli ve smurl olma seklinde algilanmamaktadir. T.C.K 1. Maddesi Ceza Kanununun

amacumu tanimlamaktadir. Buna gore; ceza kanununun amaci, kisi hak ve ozgirliuklerini, kamu
diizen ve guvenligini, hukuk devletini, kamu saghligimi ve cevreyi, toplum barigini korumak,
su¢ islenmesini 6nlemektir. Kanunda bu amacin gergeklesmesi icin, ceza sorumlulugunun
temel esaslari ile suclar, ceza ve guvenlik tedbirlerinin turleri dizenlenmigtir” seklindedir.

Kisinin hak ve 6zgurlukleri uluslararast ilkeler ve sozlesmeler dogrultusunda yeniden yapilandirmaktadar. Bu
yeni ve global bir kultirel yapimin 6zelligidir.

Bireyin haklar: konusu hukuksal acidan uluslararasi diizeyde korunmakta ve gozetilmektedir. Taraf
olup, imza koydugumuz sézlesmeler olarak, Avrupa insan Haklari Anlasmasi ve Avrupa insan
Haklarn Mahkemesinin protokoliinde, éncelikle “bireyin haklari, bireyin 6zerkligi = Civil liberties”
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oldugu ve bu hakkin kurul veya kurumlardan korunmasmn ilke edindigi “the right to legal recourse
when their rights have been violated, even if the violator was acting in an official capacity” gercegidir.
Kamu duizen ve giivenliginden 6nce, bireyin hak ve 6zgurlugtiniin geldigi dikkatlerden kagcmamaldar.

Etik dogru nedir ve ne yapmaliyim konusunda felsefe gelistirirken, hukuk ortada somut zarar olmast ile devre
girmektedir. Hukukta soyut sug veya kiyaslama ile ceza yaratilamaz. Ayrica bir Kisiye ceza verilebilmesi igin
mutlaka mahkeme karar: olmas: gerekir. Iletisim ve iligkilerin istenildigi sekilde kurulmas: bir hiirriyet, bir
haktir. Egitim veren ve dgretmen olan Kisilerin egitsel boyutlar: dikkate alinmalidir. Hukuk duizeninin izin
vermedigi ve hos karsilanmayan, zarar verici eylemler bu kapsam disindadur.

Haklarin zarar olusturmasi ile hukuksal yaklasimlar gindeme gelmektedir. Hurriyetler
bagskasinin aleyhine, zararina yorumlanamaz ve kullanilamaz. Mahkeme karari olmadan
kimseye ceza verilemez.

Bir bireyin hakkiin engellenmesi veya verilmemesi durumunda, hak mahrumiyeti ve kisilerin
magduriyetine s6z konusu olacag: (T.C.K Madde 257) ve ayn1 zamanda egitimin engellenmesi
(T.C.K 112 Madde) ile T.C.K 109 bir kislyi zorla istek diginda tutmak, zorla egitim vermek bu
kapsamda olmasi ile, Tilrk Ceza Kanununa giren durumlar olusacag: varsayilmalidir.

Hak mahrumiyeti icin buna gerekce olabilecek dayanak olmasi zorunludur. Bunun olmamasi
veya eksik olmasi hak magduriyetine neden olacak ve bu durumda su¢ kapsaminda
degerlendirilecegi dikkate alinmalidur.

Gerekceler mutlaka yasa ve yonetmeliklere dayali, uluslararas: standartta olmasini zorunlu
kilar. Bu agidan engellemelerin yonetimin dayatmalar: veya bireysel istek ve gerekcelere dayal
olmamali, kanunlara dayal, kisaca “KANUNI” olmasmi zorunlu kilar.

Kisaca engellemelerin hukuksal olmasi i¢in kanunda yazili olmasi gerekir (T.C.K Madde 2).

Kanunlarin sug¢ ve ceza iceren hikimlerinin uygulanmasinda kiyas yapilamaz. Sug ve ceza iceren
hiikiimler, kiyasa yol agacak bicimde genis yorumlanamaz (T.C.K Madde 2). Eger ortada bir tereddit
var, su¢ unsuru tasiyip tasimadigi st amire iletilerek sorumluluk yiiklenmesi istenir (Anayasa 137,
T.C.K Madde 24) ve sorumluluk yiiklenilmesi ile bu islem yapilir.

NOT: Hekim veya herhangi bir saglik elemani, sorun, olay gdriince, derhal 112 haber vermeli, gerekirse
devamli onun gudillemesini talep etmelidir. Onlar gelene kadar, hasta sevk edilene kadar hastayi
yasamda tutmas: 6nemlidir. Yazar olarak tamimladigim, eski donemde 112 etkin olmadigi icin, bebekleri
Opmek (agizdan solunum vermek), oksamak (kalp masaji), kurulayip, gogse fanila ath, gogse almak
(1sitmak, cilt, cilde temas) yaparak yasatmak, bir mutlulugun tepe noktas: olmaktadir. Sevginin tepe
noktasidir. Onemli olan basarili olmak degil, yapmak, belirli tibbi bilim iginde olmaktir.

EGITICININ EGITILENE EGIT/IMDE /LETMES/ GEREKENLER

Egiticiler egitim alanlara rasgele degil, belirli bir temel altinda egitim yapmalidirlar. Bu agidan
egitim asamalari ve egitim planlamasinin daha 6nceden olusturulmasi ongorulmelidir.
Egiticilerin 6nce meslegini sevmeli, bu isi severek yapmis olmali ve ayrica egitimi olmak ile
Talebeleri de arkadas ve kardes gibi sevgi ile kucaklamahdir. En ufak bir sert s6z
soylememelidir.

ORNEK: Amerika’da doktorasin1 tamamlayan kizima, tiniversitede ders vermesi istenmis. Ik
dersinde bir kiz 6grenci, cinsiyet ayirrmciligr yaptigini soylemis. Kizim, bu belirttiginin ders
ile alakasi olmadigmni, isteniyorsa sonra konusuruz demis. Daha sonra kadin, bir test yapariz,
ogretici olma boyutunu sinariz, siz basarili oldunuz demis. Kisaca bazi sorular ve yaklasimlar
gercek amagctan uzak olma olasilig: yiksektir, cuinkl baslarina disiplin cezasi gelecegini bilirler.
Affetme, bir bakima durusu saglam olan icin gecerli olmalidir yoksa zayiflik olarak
algilanabilir.

96




Estudamyenidogan

Kolejde ingiliz hocamizi Afrika’da Mau, Mau kabilesi, silahli ingiliz askerleri nasil yendi
derdik, dersi hocanin kizmasu ile gecistirmis olurduk. Bilgi istedigimizi sdyler, ceza almazdik

EGITIMIN PLANLAMASI: ASAMALARI

Yapilmak istenenler: (Amaglanan her bireye hekimlik sorumlulugunun yiiklenmesi amaclanmaktadir. Amag sev
olusturmak, insanlar yaptiklarini sevk ile, arzu ile yapmalidirlar. Metot insanlik boyutunda tibbi bilim ¢ercevesinde
olmasinin gerekli olmasidir.)

Fikir ve bilgilerin planlanmasi: (En uygun egitim metodu bireyin kendisi icin uygulama yapmasidir. Hasta
olgusunu kavramaldir. Karar Hastalik YOK, Hasta VAR kavram1 iginde olmalidir.)

Verilecek mesaj, bilgiler: (Ozetler, not bilgiler, cizelgeler olarak verilmekte, hekim adayinin hasta icin okumasi
saglanmaktadir. Gerekirse telefon ile 112'den yardim ve gidileme istenebilir.)

iletisim, anlatim metodu ve aracr: (Egitimin metodu, anlatim, gésterim, yaptirma; yerine dogrudan hekimlik
yapmasidir. Tim yaklagimlar sevgi dili ile olmalidir, anlayis, hosgori ve tolerans egitimin ¢ekirdegidir.)
Verilenleri alma: (Egitim alanin 6zelligi ve dgrenileni alma durumu; farkli Egitim alanlardan farkli gérisler
olusmakta, ¢ok detayli bilgi sahibi olanlarda bulunmaktadir. Aimayan olabilir, kavramamama, algilamama, farking
olmayanlar icin tekrar 6nemlidir. Kendi arkadaslarinin yardimi da 6nemsenmelidir.)
Anlatilanlarin ¢6zim{: (Hekimlik yaklagimi her adaya gére farkli olmaktadir. Ancak siklikla her olguya gore fark
oldugunun algilandigi anlagiimaktadir. Onemli olan kalip degil, bireye gére uyarlama ve karar verebilme ve
uygulama mantigina ulasmaktir.)

Algilama ve iletisim baslangica dénisi: (Hekim adaylarin bilgi denizinde bogulmalan degil, 6zet ve temel
yaklasimi 6grenebilecekleri ve yapacaklarini algilamalari istenmektedir. Uygulama sonucunda irdeleme yapilir,
etkin, verimli ve memnuniyet yaratmasi, eylem kadar zaman faktéri ile de irdelenmelidir.)

Iletisim icin, a) iletisimin baslamasi, b) iletilmesi, ¢) ahinmasi, d) algilanmasi, €) Kkarsilik
verilmesi ile bir halka olugsmalidir. Bunun sirdirilmesi, sevgi ve insanlik ile olasidir.

EGITIM YAPILANMASI

UYGULAMANIN AMACI: Her hekim adayinin hekimlik yapabileceklerini algilanmasidir. Bunun temel sart1
sevgidir. Bir hekim insanlik sevgisi icinde olmasi ile olusan ortamlara uyabilir, 6grenebilir ve uygulayabilir.
Uygulamanin Gerekgesi: Her olgu temelinde hastalik ve yaklasimlarin farkli oldugunun égrenilmesidir.
UYGULAMANIN ICERIGi: Bilgiler tablolar ile sunulmaktadur. Bilgi degil, uygulama bir bireye 6zgii terzilik
ve uygulama karar vermek, bir innovasyon, bulusu gerekli kilmaktadir.

KONULAR tek tek islenme yerine genel kavramsal olarak sunulmaktadir. Hekim buna gére kendi usul ve
yaklagimmi olusturmalidir.

Uygulamanin Ogrenme-Ogretme Siireci: Olgularin bireysel olarak sorumlulugu ve ortak sorumluluk
durumunun algilanmast stire almaktadir. Beceri basamaklidir, bu agidan acil yardim kursu gibi basla bitir degil,
giderek artan bir sekilde beceri kazanma boyutudur. Son asamasi da egitici olmaktir, en iyi egitim, egitimi
verirken olmaktadir. Seven, sevgiyi tanimlar ile iletebilir.

Uygulamanin Degerlendirilmesi: Egitim alan daha fazla bilgiye ulasmak istemektedir. Ancak, olgu
degerlendirmesinin bilgili olmak degil, bilge olmaktan gectigini anladig: saniimaktadir.

Uygulamanin Hatirlanma Hedefi: %90, gerceklesme boyutu ise %60 tsti olmalidr.

Uygulamanin Egitsel Metodu (Bilissel Alan Hedefi): Beyin Firtinasi, Sorgulama- Degerlendirme, olgu
sunumlar: ve tartismalar egitimin metodudur. insanlik yaklagimi ve etik prensipler usulleri tanimlamaktadhr.
Yéntem: Interaktif egitim, problem C6zme, bizzat sevgi ile yapmak ile olusur

Teknik: Olgu tartismalari, gizelgeler ve modelleme, teknigi gelistirme acisindan katki saglar

Uygulamanin Aracr: Servis olgulari, hayali boyutlar, daima hazir olmayi hissetme, sevgi ile yaklasma
KAYNAKLAR: Temel kitaplar, sevgi boyutu Kisinin kendi becerisi ile olugacaktir, dogaya bakmalidir.

Egitimin yapilanmasi, sevgi ve insanlikta olanlar igin almaya hazir demektir.

EGIiTMENIN DEGERLENDIRILMESI (Geri Bildirim)

Geri bildirim egitimin temel yaklagimi olmalidir. Olumlu tanimi, sevgi ile anlamindadir.
Asagida bir geri bildirim formu sunulmaktadir.

Egitmenin Adr.

1- Egitmen kursun basinda beni olumlu bir tavirla karsiladi 54321

2- Amaglan agik bir sekilde belirtti 54321
3- Etkili bir iletisim kurdu 54321
4- Egitimden dnceki beceri diizeyimi degerlendirdi 54321
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5- Cesitli gorsel-isitsel araclar kulland1 54321
6- Egitmen konusu hakkinda coskulu ve hevesliydi 54321
7- Sunulan bilgi benim igin yeni idi 54321
8- Bolum icerigi cok fazla teorikti 54321
10-Egitmen sorularla derse katilimimi sagladi 54321
11-Becerilerin altta yatan ilkelerini ve nedenlerini agiklad: 54321
12-Yeni beceride pratik yapmam ve yeterlilige ulasmam icin olanak sagladi 54321
13-Bu egitim isyerime dondigiimde bana yararh olacak 54321

Egitim ortamu ile ilgili sorunlaruumz varsa yazimz e

FORM: EsOGU EGITIM DEGERLENDIRME FORMU (Ektedir)
Hizmet ici yapilan egitimlerde, 6rnegin EMZIRME egitiminden sonra egitilenler tarafindan
doldurulan form érnegi ayrica sunulmaktadir.

Ilerleme icin mutlaka degerlendirme, degisim ve ileri dogru gelisimi 6ng6rmeli, bunun icin de
yapilanin kalite, begenme ve sevme olarak irdelenmesi yararhdir. Ne faydasi olacak
denilmemeli, formu dolduranlar agisindan bir kendine giiven ve hekimlik boyutu gelmektedir.

Yazili Sinav

Yazili sinav sadece bir dlgme diizeni olsa da gercek degerlendirme olarak gorilmemelidir.
Sinav yapan kisinin bakis agisimi 0l¢tigl daha gercektir.

ORNEK 1: Universite Hacettepe Tip Fakiiltesi kaydimizda Kolej mezunu oldugumuz igin 7
yillik T1p egitimini 6 yil okuyacagimiz sfylendi. Dogramaci 6zel kayit memuruna soyledigini
belirttiler. Ancak 4 ay sonra sinav yapilacag: belirtildi. Sinavi yapan Kolejden hocamiz olup,
birakma egilimli bir kisi idi. Sinavda bir soru yanlis denildi, 59 sorudan 57 ve Ustlnun gectigi
sOylendi, sorular gramer agirhkli idi. Dogramaci sozli olacag: belirtildi, yabanci Ulkelerde
egitim almis hocalar bizi sinav yaptilar, Ingilizce konustuk ve hepimiz gectik. Her bir kisi 3
saat kadar sozIli sinav gormis ve gegcmisti.

Bir Ingiliz eger gramer temelinde sinav yapilirsa basarili olmasi zordur. Ayni1 durum bizler
icinde gecerlidir.

Daha sonra sinavlarda da Dogramaci tarafindan izlendigimizi soylediler, bizim sinifta 6zel
yapimiz olmasina 6zen gosterdiler

ORNEK 2: Universitede Hemsirelik okuyanlarda son smifta ingilizceden kalan 89 Kisi icin
benden hocalik yapmamu istediler. Bir metin veriliyor ve tercimanlik yapiliyormus. Ancak
dizeyleri bunu yapabilecek seviyede olmadigini gérdim. Bunun Uzerine genel iletisim ve
gelisim boyutu temel alarak, kitap turistik ingilizce 6grenme boyutunda oldugundan buna gére
sectim, kitaptan yaklasim yapacagimi belirttim. Gramatikal degerlendirme yapmayacagimi
belirttim ama hicbirinde hata olmadigi fark ettim. Her sinavda da 20 soru sorup,
degerlendirmeyi kendileri yaptilar. Ornek olarak ingilizce bir hemsire olarak, merhaba nasil
denir, “how do you do” kabul edilmeyecek gibi sorulardi, Kendi hastalarmn1 Ingilizce sunabilen,
tartisabilen duruma geldiler. Hepsi basarili oldular, ancak cok calistiklarin1 da algiladim.
ingilizce konusmak, anlamak, tartismak onlari motive etmisti.

Unutmamak gerekir ki, sinav, 6grenci kadar 6gretim yesi igcinde bir sinavdir.
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VERILEN EGITIMIN/EGITMENIN DEGERLENDIRILMESI
EGItimin adi: .....ccooo i

ESitim Yeri: ..o EZitim SUreSi: ..cccovvvvvviiieieennns
Egitim veren Kisi/kurulus: ...........c.c..coe..... Egitim tarihi: .........ccccovviiinnnnn,
S N . . Kesinlikle
Egitimin Degerlendirilmesi Kismen Hayir
Evet Evet

1.Sunulan bilgi benim igin yeni idi. - - - -
2.Boliim icerigi ¢ok fazla teorikti,

3.Boélim iyi organize edilmisti

4.Bu egitim isyerime dondiigiimde bana yararh olacak

Egitimcinin Degerlendirilmesi

Egitmen beni olumlu bir tavirla karsilad: -- -- -- --
Amaclar acik bir sekilde belirtti - - - -
etkili bir iletisim kurdu. - - - -
egitimden énceki beceri diizeyimi degerlendirdi. T T T T
Cesitli gorsel _isitsel araglar kullandi.

tgitmen konusu hakkinda coskulu ve hevesliydi.
tgitmen sorularla derse katiliminm sagladh.

ecerilerin altta yatan ilkelerini ve nedenlerini agikladh.
eni beceride pratik yapmam ve yeterlilige ulasmam
icin bana olanak sagladh.

Egitim Ortamimin Degerlendirilmesi

1- Fiziksel acidan (is1, 151k, havalandirma) uygundu. T T T T
2- Egitim ilkelerine uygun ortamdi

Genel Egitim Degerlendirmesi
1.Program genel olarak tatmin ediciydi.
2.Egitimci beklentilerimi kargilad:
3.Egitim ortam tatmin ediciydi
EGIiTiM OGRENME DEGIL OGRENILENIN BECERI VE TUTUMA YANSITILMASIDIR.
1.Gordikleriniz ve yaptiklarimzin size faydasi oldu mu?
2.Gelecekte de uygulayabilecek misiniz?

EGITIMDEN ANLADIKLARINIZI KISACA YAZAR MISINIZ?
1.
2.

Egitimden anladiklarimizi Kisaca yazar misimz?
1.

2.

Egitimle ilgili diger dusunceleriniz ve (NOT: Gizlilik agisindan bu kismin doldurulmasi
snerileriniz: zorunlu degildir. Geri bildirim isteniliyorsa ancak

1T doldurulabilir. Bireyin otonomisine dikkat edilmelidir)

5 Adi, Soyadi, imza

Memnuniyet olusturmak, gelecekte devamlilik ve ilerleme saglanmasi igin gereklidir.

SORU HAZIRLAMA TEKNIKLERI

Soru, bir konunun 6zeti olmali, ayarmi mani, efkarini cami/kapsami icine almalidir. Ancak bunu sert ve
insanlik dis1 yol ile olmamahdir. Adin ne demek kanimca hatalidir. Egiticinin elinde zaten katilanlarin
listesi vardir, bu listeye gore kisileri cagirmasi, liste sirasi degil, farkli agidan da alabilir. Stajyer, intérn
veya talep eden sayin ... belirli olumlu katki saglamaktadir. Kisi gerekirse, uygulamada oldugu gibi,
etrafina, burada arkadaslarina kendisini tanitmali, bilgi vermelidir. Siklikla séyledikleri, “ben hekimlik
egitimi goren ... size acil destek saglayacagim” oldugu gozlenmektedir. Bir ogut degil, kendileri
olusturmali, zorlama ve baskili olanlar: engellemek egiticinin gorevi olmalidir.
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Her bir Egitim alan kendisinin degerlendirilmesi, kisagca kendisine verilen notun irdeleme hakkina ve
gerektiginde iptal ettirme hakkina sahiptir. Bu acgidan sorunun nasil hazirlandigi ve sorgu olarak
soruldugu konusunda bilgilenmesi gereklidir.

Bu bilgiler: Ozgelik Durmus Ali, Test Hazirlama Kilavuzu, Genisletilmis Ugtincii Basz. OSYM T.C.
Yiiksekogretim Kurulu Ogrenci Segme ve Yerlestirme Merkezi Egitim Yayinlar: No:8, Ankara’dan
alinmis, Yazar tarafindan da yorumlanarak yazilmistir.®

Metin sunulmus ve kisisel degerlendirmelerim ayrica eklenmistir

KISA CEVAPLI VE SECMELI SORU YAZARKEN YAPILACAK ISLER

Ogrencilerin dersin bir tnitesindeki 6renme eksikleri belirlenecekse iinite analizi
tablosunda gosterilen her davranigi yoklayan en az bir soru hazirlanacaktir. Yoklanacak
davraniglardan daha 6nemli olanlar icin daha ¢ok soru hazirlanmasi yararh olacaktir.

Ogrencilerin, bir dersin belli bir dénemi icindeki 6§renme diizeyleri belirlenecekse bu
kez de s6z konusu donemle ilgili belirtke tablosunda bu dénem icinde kayda deder bir
gelisme olacad! belirtilen hedeflerden her biri ile ilgili kritik davraniglar en az birer soru ile
yoklanacaktir.

Onemli sayllan hedefler ve daha guglii birer belirti niteligindeki davraniglar icin birden
¢ok soru kullanilmasi yararli olacaktir.

Sorular neticeye varacak, soyut ve anlasilmazdan 6te, sevgi boyutu ile olmalidir.
Anlasilmaz oldudu, uygulama ile anlasilir. Talebelere kizma dedil, kizilacak kisi editicidir,
unutulmamalidir.

Bir sinavda en zor olan soru hazirlanmasi, egitici boyutudur.

ORNEK: Pediatri Asistanlik sinavi sozlii olarak yapilmisti. Sinava Dogramaci’da geldi, ama
soru sormads, izledi. Kardiyolog hocam, bir EKG gdésterdi, tanin ne dedi. Ben fibrilasyon
dedim. Bilemedin, flutter dedi. Yanitim, “Evet flutter genel gorintl olabilir ama arada
fibrilasyon var, fibrilasyon kalp efektif degildir, ama monitorde durmus géziikmez, bu ag:dan
hasta agzs:ndan bu 6énemlidir” dedim. “Ben hocay:m, flutter dedim ise bu gegerlidir” seklinde
saka olarak sOyledi. Ben de hekimim, hasta benim 6nceligimdir, sdylenenler hastaya dayanarak
gecerlilik kazan:r dedim. Soruya cevap vermek degil, hasta temelinde uyarlama, karar vermek
hekimlik boyutudur, konu sznav: gegmek degil, hekim olmak 6nemlidir’ dedim. Sonug, bir soru
daha soruldu, ona da itiraz ettim, hasta sunulmadan, tan1 veremem dedim. Tamam dediler, ama
sorulara tam cevap vermedim dedim. Sonug birinci sirada asistan oldum. Hocalarima stikranim.

Degerlendirme (Bilgi sorgulama)

Bilgi sorgulama:
Her konu ile ilgili en az bir soru olmahdir. Hekimlik meslegi, bir hastada tim bilim
bltunlestigi icin, bir soru, gdzden olsa bile tim sistematigi sorgulamaya yoneltmelidir. Bir
yerden girip, tim viucuda ulasiimalhdir.
Onemli olanlardan birden fazla soru olabilir. Bir konuyu irdelemek icin, etik ilkeler basta
olmak izere, insanlik konular1 da gindeme gelebilmelidir.
Bilgide gelisme saptanmasi icin kritik sorgulama sorusu en az bir adet soru ile
sorulmalidir. Gerekirse gelisim bilgisi verilebilir, talebe bunun yorumu, degisim ve gelisime
uymasi, adapte olmasi ve gelistirmesi ongorulmelidir.

BILGI: Bir test icin soru hazirlanirken, yukarda s6zi edilen kosullari karsilamak icin bir
testte bulunmasi gerekenden daha fazla sayida soru hazirlanacaktir. Olanak varsa, gerekli
olanin iki-U¢ katl soru hazirlanacaktir. Bdyle yapilmasi, incelemelerden sonra elde yeterli
soru kalmamasi gibi bir durumla karsilagilmasi tehlikesini ortadan kaldiracaktir.
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Bir baska boyut olarak, 6grenci kendi sorusunu hazirlayabilir. Bir kitapta 6zet, konu
basliklari vardir, bunu belirtilebilir. Ayrica bilgiyi alabilir verilebilir, kitap acik olabilir, ancak
bunun anlami, kavranmasi ve hastadaki boyutunu tanimlamalidir.

Ogrenci, bilgi dedil, bilginin islenmesi, irdelenmesi, bilimsel anlamini kavramis olmalidir.

Eger yazilida bir bilgiyi soru olarak verdiginizde, daha akilda kalici olmaktadir. TV360 da
program olarak, bilgi verilmekte, soru iginde bu bilgi gegcmektedir. Dikkat yeterli degil,
algilamak ve bilmek ile netlik olusabilmektedir.

Degerlendirme (soru adedi)

Soru adedi: Bir soru igin birden fazla soru hazirlanmalhdar.

Soru hazirlama egiticinin en zor islevidir. Bu agidan yedek mutlaka soru olmaldir.
Ayni1 zamanda sorular igindekiler basligina yakin olmali, ancak ¢ok genis degil, hasta
temelinde kaynakli olmasi beklenir.

Nabiz ne demektir degil, nabiz yuksekligi ve distkliginin tanimi ve anlami
denilebilir.
Soru adedi fazla olursa, size ayrilan sire ile say1 ilintili olmalidir, bu agidan siirer konusuna
dikkate edilmelidir.
Uyguladigim az soru sormak, sozlide gun boyu surecte yazili sorularini tekrarlamak ve
genisletmek olmaktadir. Neden bu soruyu sordum egitim boyutu ile agiklamam gereken
olmaktadr.
Ogrencilerin sozli sorularim kaydederek ilettiklerini de g6zlemledim.

Testte yoklanacak olan davraniglardan her biri, Unitedeki ©6grenme eksikleri
belirlenecekse Unite analizi tablosunda bu davranigla iligskilendirilen tnite bélimiU veya
ayrintisi Uzerinde, yani ondan yararlanilarak yoklanacaktir.

Dersin bir donemi icinde gerceklesen 6grenme diizeyleri belirlenecekse bu kez de testte
yoklanacak her davranis sz konusu donemle ilgili belirtke tablosunda hangi Uniteyle
iliskilendirilmisse o Unite Gzerinde, o Unite kapsamina dayali olarak yoklanacaktir.

Sonug olarak, testin amaci ne olursa olsun davranislar, hangi konu veya etkinlikle
iliskili olarak ogretilmisse yine o konu veya etkinlikle iliskili olarak yoklanacaktir. Ancak bu
yaplilirken, ilgili konu veya etkinlikten duruma goére dedisik bicimlerde yararlanilacaktir.
Ilgili konu veya etkinliklerden yararlanma bicimi, yoklanacak olan davranisin diizeyine goére
dedisecektir. Bunun nasil degisecedi asagida agiklanmaktadir.

Egitici kendi anlattiklarina bile bir cevap vermemesi, derste olsa bile herhangi bir
aciklama yapmamasi bir kizilacak neden olmamdir. Espri ile ele almasi ona etki saglar.

Kazakistan Ahmet Yesevi Universitesinde, tek bir konu bile anlasiimadan gecilmemis,
anlatan sunuyu okuyan odgrenci (stajyer) oldugu, bu acidan acele etmemesi, bunun
kavranmasi ile gecilecedi, derste anlatma dedil, kavrama énemli oldugu vurgulanmistir.

Bazi sorular genel bilgi igine olabilir, Fizyoloji kaynakli olabilir, buradaki vurgu, temel tip ile
klinik tip battnlestigini gostermektir.

Degerlendirme (kapsami)

Soru unite bakisi ve kapsaminda olusturulmalidar:
Ayni konu Pediatri, GOgls hastaliklari, Fizyoloji gibi Bilim Dallarn tarafindan konu
edilebilir. Ancak soru kapsami sinava girilen bilim dalina gore yapilandirilmasi gerekir. Tip
Bilimi hasta Gzerine olduguna gore, uyarlama gerekirse egitici tarafindan yapilmaldar.
Hastaya terzilikte sorun olusabilir, bu hocaya disebilir.
Konu ile klinik veya uygulamalar arasinda iliskilendirilme yapilmas: hatirlama oranmi
arttiracaktir. Bu konuda egiticinin katkist onemlidir. Ancak, 6grenci anlamasi, kavramasina
gore not alacaktir. Verilen bilgi degil, anlayis1 sorgulanmaldir.

101




Estudamyenidogan

| Soru test edilecek bireyin diizeyine gore degisik olarak sorgulanmas: gerekir.

Anlatilan sorulur denilmektedir, ancak genel tip bilgisine dayali sorular da ilintili ise sorulabilir.

Test sorusu ile yoklanacak davranis hatirlama gucdu ile iliskili yani bu gtcu belirleyen
bir davranis ise, soruda ilgili davranisin aynen derste veya ders kitabinda gecen sekliyle
gosterilmesi istenecek ve bu 6lciide bir benzerlik saglanacaktir. Bu en dusuk diuzeydeki
davraniglar yoklanirken 6grencinin kendisinden hicbir katki beklenmeyecektir. Ornegin,
derste veya ders kitabinda verilen bir tanimin hatirlanip hatirlanmadigi yoklanacaksa, derste
veya ders kitabinda verilen tanimin aynen hatirlanmasiyla cevaplanabilecek bir soru
sorulacaktir.

Boyle bir sorunun cevaplanabilmesi icin ilgili tanimin aynen hatirlanmasi disinda higbir
sey gerekmemelidir. Sézgelimi, sorunun cevaplanabilmesi icin tanimin anlasiimis ya da
anlaminin kavranmis olmasi, bu tanimdan yararlanabilecek bir duruma gelinmis bulunmasi
gibi gerekler s6z konusu olmamalidir. Burada bir tanim 6rnek verilmis olmakla birlikte, bir
olayin, tarihin, ilkenin, yasanin, kuramin, islem yolunun, ydntemin hatirlanip
hatirlanmadigini yoklarken de ayni yol izlenecektir. Bunlar i¢in de derste veya ders kitabinda
verilenin aynini isteyen, bunun hatirlanmasindan baska bir gi¢ gerektirmeyen sorular
sorulacaktir.

Editici 6drenciye hatirlamasl agisindan kopya vermesi, hatta kitaptan okumasil,
defterindeki nota da bakmasi hatirlatmaya katkisi olabilecektir.

Yukarda stz edilen dizeydeki davraniglar ile bunlari yoklamak icin kullanilabilecek
sorular okullarimizda digerlerine gére cok daha iyi bilinmektedir. Cunki okullarimizdaki
derslerde genellikle derste veya ders kitabinda verilenlerin aynen ezberlenmesi istenerek
sinavlarda bunlarin aynen geri verilmesi yeterli bir 6grenme kabul edilmektedir. Boyle bir
uygulamanin eksikligi, boyle en diusuk dizeyde bir 6grenme ile yetinilemeyecedi aciktir.
Ancak burada konumuz, dedisik duzeylerdeki davranislarin yoklanmasidir. Bu nedenle
burada, bdyle sorular da yeri geldik¢e kullanilacak olmakla birlikte bu sorularla, hatirlamanin
Uzerinde bir giic gerektirecek 6grenme trinlerinin yoklanamayacagini belirtelim. Boyle daha
yuksek duzeyde olan bilissel guglerle ilgili davraniglarin asadida ele alinan yollarla
yoklanmasi gerekir.

Amerika’da carpim tablosu ezberletilmiyor, kiime kavramlari ile algilamasi isteniyor, bu
sekilde bilisim caginda daha etkin oldugu gézlenmektedir.

Test sorusu ile yoklanacak davranis kavrama guctu ile iliskili veya bu dizeyde bir giici
belirleyen bir davranis ise soruda davranisin, derste veya ders kitabinda gecen sekliyle
gosterilmesinin saglanmasi ise yaramaz. Kavrama diizeyinde bir bilissel giicu belirleyen
davraniglarin yoklanabilmesi igin, derste veya ders kitabinda gecenin, anlam degismeden
degisik bir bicimde ifade edilmesi, 6zetlenmesi, aciklanmasi, 6rneklendirilmesi, genellemesi
vb. istenmeli ve bu saglanmalidir. Dider bir deyisle sorunun cevaplanmasi sayilan bu zihinsel
sureclerden gecilmesine bagli ve ancak bu kosulla mumkin olmalidir.

Hasta farkli olduguna gore algilama, bir bulus, bir kavrama ve algilama boyutu, kisaca
terzilik yapmak olmalidir. Bilgi dedil, bilgi islemesi énemlidir. Tani verilebilir, taniyi olusturan
boyutlar 6nemlidir.

Kavrama duzeyindeki biligssel gicleri belirleyen davraniglarin yoklanabilmesi igin
kullanilabilecek bir sorunun cevaplanmasi, cevaplayisinin derste veya ders kitabinda gecen
seklin disina cikarak kendinden de bir seyler katmasina bagh olmalidir. Yoklanacak olan
davranisin ne olduguna gore bu katk1 ya dedisik bir ifade bicimi ya kendi ifadesiyle bir 6zet,
bir agiklama ya bir 6rnek ya da uygun bir genelleme vb. olacaktir.

Cevap bireye ait olmali, her 6drenci toptan ayni odada olsa bile, timinin cevabi
kendisine 6zgu olmali, kopya yaklasimi olmamalidir. Dogru olan tani dedil, taniya giden Tip
bilimi ve verilerin irdelenmesi yolu olmalidir.

Her bireye 6zgu soru olmaldir, bu olmadigina gore puanlama agisindan ek puan eklenmesi

gundeme gelebilmelidir.
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Degerlendirme (hatirlanma orant)

Hatirlanma Oran:

Bir konunun hatirlanmas: sorgulaniyorsa, kitapta veya notta belirtilen sekilde aynen
sorulmalidir. Bu agidan defter dahil, cizdigi sekle bakmasi, kitaba bakmasi bile katki
saglayabilir.

Bu tlrdeki sorularda kavrama veya anlama Olgulemez. Bir bakima ezbere akilda kalan
sorulmaktadir. Ezberde olan 2 saat icinde unutulmaya baslanir. Ezberi bilir, sbyler ama
kavramasi, anlamasi yoktur.

Kitaptaki bilginin aynen sorulmasi en dustik diizeyde 6gretim oldugu dikkate alinmalidir. Bu
bir ezberleme ve hocaya gore bilgi vermeyi 6gretmek demektir.

Egitimin amac bilgiyi isleme alim olmak iken, 6grenimin amaci bilgili olmaktir. Bilir am
uygulamadigi da gozlenir.

Egitimin davranisa gecirilen eylem oldugu ve gelistirme, 6zellikle saygiy1 gelistirme olacag:
unutulmamalidir. Eyleme gecgirmede de her bireye, hastaya gore sevgi belirtileri olmahdir.
Zihinsel suregten gegirmek igin, degisik ifadesi, 6zetlenmesi, agiklanmasi, 6rneklerle
emsallerin sunulmasi, genel olarak yapilandirilmas: islemlerin yapilmas: gerekir. Egitici
kendisinden 6rnekler, yaptiklarini anlatabilir. Bunlart buyik sevgi ile yapmali ve arada
sorgular i¢inde oldugu, ¢cozumlere ulagma yolu da iletilmelidir.

Bir sarkinin s6ziini ezberlersiniz ama ne anlama geldigini bilmezsiniz. Dini konularda da sozler
soylenir, kutsal s6z denir, anlamz ise bilinmez. Bundan kagmilmalidir, anlamini bilmedigine
kisi sahip, algilayan olamaz.

Hatirlama guciu ile ilgili davraniglardan kavrama gucia ile ilgili davraniglarin
yoklanmasina gecerken ortaya cikan fark cok onemlidir. Kavrama dizeyindeki biligsel
guglerle ilgili davranislari yoklamak amaciyla hazirlanmis olan sorulari cevaplarken 6grenci,
derste veya ders kitabinda gecenleri aynen bellemek, ezberlemekle kalmamig, daha ileri bir
0drenme duzeyine eriserek onlari anlamis, onlarin anlamlarini da 6grenmis bulundugunun
belirtilerini vermekte olmalidir. Bu saglanamazsa, kavrama duzeyindeki 6grenmelerin
gerceklesmis olup olmadigi ve bu konudaki ©6dgrenme eksikleri belirlenemez. Bu
belirlenemeyince de 6gretme-6grenme siirecinden beklenen drinlerin tam olarak alinmasi
garanti altina alinamaz.

Ezberleyen kisi biliyor diye tanimlanmasi yanlisi dogru kabul etmektir, egitim dedildir.

Test sorusu ile yoklanacak davranis uygulama gucu ile iliskili veya bu dizeyde bir
gicu belirleyen bir davranis ise derste veya ders kitabinda gecenin ezberlenerek aynen geri
verilmesini isteyen sorular yeterli olmayacadi gibi, onlarin dedisik sekilde ifade edilmesini,
6zetlenmesini, aciklanmasini, érneklendirilmesini, temellendirilmesini vb. isteyen ve bunlarin
yapillmasiyla cevaplanabilen sorular da yeterli olmayacaktir. Uygulama diizeyindeki biligsel
gugleri belirleyen davranislarin 6grenilmis olup olmadigini ortaya cikarabilmek icin hazirlanan
sorunun, bir kere d6grenciye kendisi icin yeni yani ilk kez karsilastigi fakat 6grenmis olmasi
beklenenlerle icinden cikabilecedi bir durum veya problem sunmalidir.

Boyle bir durumla iliskili olarak 6grencinin, yoklanacak davranisi kullanmakla
cevaplayabilecegi bir soru sorulmaldir. Soru, ilgili davranis kullanilmadikca
cevaplanamayacak bir soru olmalidir. En ideali, kendi arkadaglarinin ona soru sormasina
olanak saglamasi, hatta sormasi bir bakima zorunlu tutulmasidir. Cevap vermezse, egitici
cevabi vermelidir.

Yukaridaki aciklamadan anlasilacadi gibi, uygulama diizeyindeki bilissel gugler, yeni
fakat 6grenilmis olmasi beklenenlerle icinden ¢ikilabilecek bir sorunu ¢ézme sirasinda gerekli
olurlar. Bu duzeydeki gugler, ancak bu kosullarda goézlenebilirler. Onun icin, uygulama
duizeyindeki biligsel giicleri belirleyen davranislari yoklamak icin 6grencilere, yoklanacak olan
davranisi kullanarak icinden ¢ikabilecekleri yeni bir durum verilir.

Boyle bir durumda, 6rnegin, bunun 6grendiklerinden hangisi veya hangileriyle nasil bir
iliskisi bulundudu, bu iliskiyi daha gorunir kilmak icin durumun nasil ele alinabilecedi,
durumda yanslyan sorunun nedeni, muhtemel sonucu, bu sonucta dedisiklik saglamanin
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yollari, kosullari, béyle bir hareket tarzi icin gerekce vb. sorulabilir. Ogrendiklerinden yeni
durumlarda yararlanabilme, onlari uygulama guictine erismis bir 6grencinin, 6grendikleriyle
icinden ¢ikabilecedi boyle bir durumda yukarda sayilan davranislari gosterebilmesi gerekir.
Uygulama duzeyindeki bilissel guglerle ilgili davraniglari yoklamak amaciyla
hazirlanacak sorularda onlar icin yeni ve yoklanacak davranisa sahip olmakla icinden
cikabilecekleri durumlardan yararlanamazsa bu diizeydeki 6grenme urinleri 6lculemez.
Onlarin daha ©6nceden gorip hatirladiklari veya bununla da kalmayarak kavradiklari
durumlara dayali sorular yapilirsa, ya da bu amagla 6grenilenleri dedisik bicimde ifade
etmekle, 6zetlemekle, agiklamakla cevaplanabilecek sorular hazirlanirsa bunlarla uygulama
dizeyindeki guclerin gelismesine iliskin bilgiler elde edilemez. Boyle eksiklikler, istenen
duzeye cikmamis 6drencilerin de o diuzeye c¢ikmis olduklari seklinde yanlis bilgilere ve
dolayislyla sonugsuz cabalara gotirebilir.
Tip egitiminde bir sefer degil, coklu sinav oldugu igin, klinikte takip ettiginiz, zaten etmek
zorundasiniz, bu agidan irdeleme de fakli olabilecektir.

Bir hocamiz hatirlanmasi igin hastalari kendi akrabasi olarak tanimlamakta ve buna gore
aciklama yapmaktadir. Benim taktigim ise, her grencinin o hastaligi almis gibi modelleme, rol
yapmasidir. Epilepsi boyutu gibi 6nemli yaklasimlar etkin katki saglamaktadir.

Tarih dersinde sinava kalkmistim, ansiklopedik bilgi edinmis ama bunu zaman faktori ile
ilintisini kurmamistim, arkadaslarim bana kitab: acarak, olaylari gosterdiler. Ben da detayh
acikliyordum. Hoca memnun ama arkadaslarim huzursuz, bir seyler séylemeye calisiyorlardir.
Sinav sonu sordum, kitabi tersten tutuldugu igin bastakini sona, sondaki olaylari basta
anlatmistim. Hocam fark etmis ama ders ilgi ¢ektigi icin bozmamisti. Gittim soyledim, bana bu
cevabi verdi.

Degerlendirme (Kavrama 6lcimu)
Kavrama dizeyi: Ders kitaplarinda belirtilenleri aynen sorma ile kavrama duzeyi
anlasilamaz. Beklenen davranis veya bilgi Uretimi 6lctimi yapilmas: iddia edilemez. Kitap
en (st dizey bilgili olana gore hazirlandigi igin, bilmesi gerekenler bastan
smirlandiriimalidir. Basart kitabi bilmek degil, kendi dizeyine gore algilamak, kavramak
olmaldir.
Hatirlama orani, ezberlemenin yiiksek olmasi, basarisiz egitim demektir.
Anlama (daha ileri diizey)
Degisik sekilde ifade etme, tzetleme, agiklama yapilmalidir. Talebe sevgi ve ilgi
duydugu alanda baslanarak yapilir. Bilim tzere olmak, nereden olunursa olsun, ayni
Yaratilis yapisina ulasmak olacaktir. Birbirini desteklemiyorsa, bilimsel bir sorun
anlami, hastalik boyutu gibi bir aykirilik var demektir.
Anlamlari da 6grenme (ikinci ileri diizey)
Konu hakkinda 6rnekleme yapma, genelleme, analiz ve sentez kurabilmelidir. Ters
algilar ile, beyin firtinas: 6tesine karsit boyut, anlasilmayani kolaylastirabilir.
Anladigina yonelik kavrama gelistirme, tliretme ve uygulama (ileri diizey)
Bir problemi ¢6zme, konu ile ilgili bir durum, sorun yaratma ve halletmesini istemek
olmalidir. Matematikte sorunu ¢O0zmek degil, nasil ¢6zdugini tanimlamak one
¢ikariimalidir.
Bir problem olusturarak, bir hastalik bir durumda, yenidogan i¢in dogum olusmas ile,
benzer bir olgu yaratilmasi, cinsiyet algist olmamasi icin bir erkekte yapabilmesi
olanakl: olmalidir, olgu, denek, 6grenci, temel yasam destegini yapmasi, yapilmasini
bekler. Kisi temel yardim bilgisine sahip olup, sartlara ve durumlara gére tutum ve
davranislarni gelistirmesi beklenir. (Mesleki Beceriler uygulamalarinda olusturulan
drama metodu 6rnek olarak verilebilir)
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TERS ETKI: Kisi yapabilmesi olanaksiz soru sorulmas: durumunda 6grenci hakkinda bilgi
edinilemedigi gibi, yanlis bilgilenme, sonugsuz ¢abalara neden olacaktir. Hekim olmayan kisi
tip bilgisini kitaptan okudugunda ¢ok farkli anlamlar edinebilmektedir. Bilgi kirliligi yaninda
yanhs kanilara sahip olabilmektedir.
Bir kisinin egitim durumu, sinifina gére kavramas: beklenmelidir. Kitaptakini bilebilir ama,
hemoglobin duzeyinin hicre kanlanmasindaki rolinu net algilamayabilir. SGyler ama diger
verileri irdelerken net algilamadig: anlasilabilir. Uzman ise bilmelidir.

Uygulama dizeyindeki biligsel giiglerin belirleyicisi olan davraniglari yoklayabilecek soru
hazirlamanin éncekilerden daha zor oldugu aciktir. Bunun icin, soru yazmada daha ileri
bilgi ve deneyim gerektigi de dogrudur. Ancak, boylesine énemli ve ise yarar bir gucun
kazandirilmasi icin harcanan emek, zaman, 6édenen paha vb.nin trinlerini ortaya koyma ve
bu Urtnlerdeki eksiklikleri tamamlayarak istenen etkililik ve verime ulasmanin daha kolay
bir yolu yoktur.

Kavranmadigi sanilan boyut, birden timu ile algilanmasi gozlenebilir. Bunun igin
6grenci not kaygisi olmanda konugmali, fikirlerini sdylemelidir.

Egitici, 6grencinin kendisinden daha iyi kavradigina da sahit olabilir. Bilisim ¢ag: acisindan
bilgelik sifatta degil kisidedir.

Degerlendirme (soru hazirlama)

Soru Hazirlama: Ders kitaplarinda belirtilenleri aynen sorma yontemi icin soru hazirlama
kolay iken, kavramay1 ve yeni problem olusturma seklinde soru hazirlama oldukga zordur ve
Ozel egitim gereklidir. Sorular kendine sorulacak sekilde olmalidir. Ne cevap verecegin
bastan hazirlanmasi, egitimcinin gorevidir.

Standart soru hazirlama teknigi yaparsaniz, igindeki degisiklikleri algilamak icin ¢ok dikkatli
okumalar gerekir.

Burada ilk ic ana kategorisine yer verilen, 6grenme trtnt biligsel gugcler siniflamasinin
tum ana ve alt siniflarini tanitan bir kitap verilmeli, bilgilendirme olmadan soru olamayacad
kavranmalidir.

Kisa cevapl ve se¢meli soru yazarken yapilacak islerle ilgili olarak buraya kadar
Uzerinde durulan noktalar séyle 6zetlenebilir:
Test kapsamindaki her davranis en az bir soru ile yoklanmalidir. Onemli davraniglari
yoklamak i¢in daha ¢ok sorudan yararlaniimaldir.

Davraniglar, ilgili olduklar Ginite ayrintilari veya tniteler (konu alani 6geleri) tizerinde,
onlardan yararlanilarak yoklanmalidir. Bu amagla, yoklanacak olan davranisin diizeyine
bagh olarak soyle hareket edilmelidir:

Hatirlama gucuntn belirtileri olan davraniglar yoklanirken, derste veya ders kitabinda
gegenin aynen geri verilmesiyle cevaplanabilen sorulardan yararlaniimalidir.

Kavrama gucunin belirlileri olan davraniglar yoklanirken, dersle veya ders kitabinda
gecenin dedisik bicimde ifade edilmesi, 6zetlenmesi, aciklanmasi, 6rneklendirilmesi,
genellemesi vb. ile cevaplanabilen sorulardan yararlaniimalidir.

Uygulama, dider bir deyisle 6grencinin bazi durumlarda yararlanabilme giiciiniin belirtileri
olan davranislar vurgularken, 6grencilerin, kendileri icin yeni fakat 6grenmis olmalari
beklenenler icinden cikabilecekleri bir durumun, 6grendiklerinden hangileri ile iliskili, ne
yonlerden ve nasil iliskili, 6grendiklerine gére nasil meydana gelmis, nasil sonuglanacak,
sonucu hangi kosullarla ve nasil dedisebilecek bir durum oldugunu belirleyebilmeleriyle
cevaplanabilen sorulardan yararlaniimaldir.

Her sinav trtne 6zgun soru hazirlanmalidir.
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Soru yazarken yapilacak is sorarken bile 6gretmek olmalidir. Ozet gibi hatirlaticilarin
olmasi anlamli, 6grencilerin bedenecedi yapida olmalidir. Bu isin en etkili bir bicimde
yapilmasi, bazi noktalarin géz 6ntinde tutulmasina baglidir, bu da sevgidir.

Ogrenci en iyi sinavda 6Jrenecektir. Hazirlanmig, sorular da bir bakima 6zet seklinde
olursa, pekistirme boyutu olacaktir. Ayrica 6zeti algilamis olmaktadir.

Kisa cevapli ve segmeli sorular yazilirken g6z oniinde tutulmasi gereken noktalardan baslica
olanlar sunlardir:

Soru ile yoklanmaya calisilan davranigs 6nemli bir davranis olmalidir.

Unitedeki 6grenme eksiklerini belirlemek amaciyla kullanilacak izleme testine konacak her
soru bu unitede 6gretilmeye ¢alisilan bir davranisi yoklamalidir. Dersin bir dénemi igindeki
6grenme duzeylerini belirlemek amaciyla kullanilacak erisi testindeki her soru ise bu donem
icinde gelisme saglanacak olan hedeflerden birinin bir belirtisini yoklamalidir.

Arzu edilen sevgi ve insanlikta olmalidir. Odrenci sinavdan gikinca hekim olmaya hazirlanma,
sorulari bilme, bir boyuta gelismis, dedismis ve ilerledigini algilamaldir.

Yenidogan sorularimda cevaplarda insanlik vurgusu olmasint 6grenci bildigi i¢in, buna gore
yaklasimlar, yazilar yazarak, yapmaktadirlar.

Hazirlanan sorunun cevaplanabilmesi bu soru ile yoklanan davranisin beklenen
derecede 6grenilmis olmasini gerektirmeli ve sadece buna baglh olmalidir.

Soruyu, bilen ve bilmeyen dedil, anlayan, kavrayan ve algilayan kisiyi saptamak icin
yapilmalhdir.

Evet, niye, neden, nasil, nigin ve nasil boyutu 6ne alinmalidir. Cevap yanlis olsa bile, gerekce

ve dayanaklar dodru ise, puanlama dodru olarak ele alinmalidir.
Ogrenciler, bu soruyu neden sordunuz, egitimdeki amacmiz nedir diye sorduklar: cok olmustur.
Bilmek igin degil, sorgulamak icin soru sorulmalidir.

Soruda, yoklanan davranigsi 6grenmis olanlarin cevabi bulabilmeleri icin gerekli
bilgiler eksiksiz verilmig olmali; cevap icin gereksiz bilgiler bulunmamalidir.

“Ozellikle, yoklanan davranisi 6grenmemis olanlarin cevabr bulmalarina yardimcr olabilecek
ipuglar/ olmamalidir. Ayrica, soruda verilenler bilimsel agidan dogru olmalidir” klasik bilgi
olmasina karsin, Yazar soru icinde bilgi sunarak hatirlatma ve dogruyu bulma ipuclari
koyarak, gercedi algilama olanagi saglamaktadir.

Gereksiz bilgi sunanlar, konuyu algilamasi ile dikkate alinmalidir. .
Gereksiz bilgi gibi verilenler arasina sorunun cevabi da olabilir. Hasta sunarken, tim
laboratuvar neticeleri verilir, bunlar arasindan ise yarayani segebilmelidir.

Sorunun, kesin ve tek dogru cevabi olmalidir.

“Kesin ve tek dogru cevap yoksa ya cevabi Bir'e indirecek 6nlemler alinmals ve bunlar soruda
ac/kca belirtiimeli, ya da nasil bir cevabin dogru sayi/lacagi agikga ortaya konmalidir. Dogru
cevabs kesin ve tek dogru cevap haline getirmek veya hangi cevabin dogru sayilacagini
belirtmek icin basvurulacak ©6nlemler, soru ile yoklanan davranisi veya bu davranista
erisilmis olmas/ gereken duzeyi dedistirmemelidir. Burada so6zii edilen énlemler, soru ile
yoklanan davranis/ ve bu davranista aranan yetkinligi degistirmeyecek bicimde alinmalidir”
klasik bilgi iken Yazar, hastada konuyu farkl agidan da ulasabilir Zarar ve zorla uygulama
olmadan, baska yaklasimlarda kabul edilmeli, tam puan olmasa da not verilmelidir.

Hekimlikte kesinlik hastanin neticesine gore olacag: igin, kesinlik degil, bilimsel olasilig
yuksek olanin secilmesi ve bunun bilimsel acgiklanmasi beklenmelidir. Vermiyorsa da
aciklanmaldir.

| Soru, aclk secik ve kolay anlagilir bir anlatimla sunulmahidir. |
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Soruyu okuyan bir 6grenci, neyin sorulmakta oldugunu anlamakta gugclilk cekmemelidir.
Sorunun ifadesi, neyin sorulmakta oldugu konusunda kisisel yoruma acik kapi
birakmamalidir. Bu amagla onerilebilecek bir yol, dil dersleri disinda, sorularin daha kiguk
yas veya sinif 6drencileri tarafindan bile anlasilabilecek bir aciklik ve yalinlikla ifade
edilmesidir.

Egitim en tepe algilama boyutunun sinavlar oldugu dikkate alinarak sorularin amaci egitim
vermek olmalidir. Ozetler ve soru sistematigi, hastallk dedil, hastalifin olusumu,
fizyopatolojik boyut gibi ¢oklu yol ile hatirlanma olasiligi saglamalidir. Egitim, sadece klinik
hastalik dedil, temel bilimler ile de sorgulamayi 6gretmelidir.

Hasta sunarken, veriler coklu oldugu icin, acik ve net énemli veriyi segmesi gerekir. Ogrenci
gizli degil, acik ve net verildigini algillamalhdir.

“Bir Unitedeki 6grenme eksiklerini veya dersin bir donemi icindeki 6grenme
diazeylerini belirlemek amacryla kullanrlacak bir testte yer alan sorular, birbirinin
cevabinin ne olacagini belirtmemeli, birbirinin cevaplanmasini kolaylastirici ipucu
saglamamalidir.

Ozellikle bir parca, sekil, harita, grafik vb. tizerinde birden fazla soru sorarken bu sorularm
birbirinden badimsiz olarak cevaplanabilen sorular olmas/ saglanmalidir yaklagimlar” yerine,
tam tersi birbirleri ile danisma, konsultasyon editimi agisindan da yardim edebilir
olmalidirlar. Bilen ile bilmeyen, elbiseyi giyen ile tstinde igreti olarak duran fark edilecektir.
Bu acidan editici dederlendirme yaparken, algilamasini sorgulayacadi icin, bunu algilayacak
duzeyde olmalidir.

Hekimlikte temel tip bilimleri anlayis ve kavrayista 6nemli olabilir. Bu baglantiy:r kurabilmesi
icin, verilen ek destek algilanarak konuya ulagsmasi, basarili 6grenci oldugu anlamindadir.

Degerlendirme (Kitaptan alinan soru kavramayi 6lgmez)

Kavrama dizeyi: Ders kitaplarinda belirtilenleri aynen sorma ile kavrama dizeyi

anlasilamaz. Beklenen davranis veya bilgi tretimi 6lcimu yapilmasini iddia edilemez.
Hatirlama orani, ezberleme, siklikla bagvuran boyuttur, hasta ile irdeleme yapinca, her hasta
farkli olacag: icin, ezberleme yanlis yola sevk edecektir.
Anlama (daha ileri dlizey)

Degisik sekilde ifade etme, 6zetleme, agiklama yapmak oldukgca zordur.
Kitaptaki ayni soruyu sorar, ancak ek bir yaklagim ile bunun algilanmasi 6lctlebilir.

Tip Egitiminde temel olan s6zll ve hasta bas1 yaklasimlardir. Coklu se¢meler sadece bilgi
olarak ele alinsa bile, fazla 6nemsenmemelidir.

Secmeli sorular hazirlanirken yukardakilere ek baz/ noktalarin géz 6éniinde tutulmas/
gerekir. Bu noktalar, kisa cevapl/ sorularda bulunmad/gr halde se¢meli sorularda bulunan
dogru cevap ve celdiriciler, diger bir deyisle secenekler ile ilgilidir.

Kisa cevapl/ soru yazmak ile segmeli soru igin kdk yazmak ayns seydir; bunlar arasinda
bir fark yoktur. Bu nedenle, yukardaki bélimde so6zi edilen noktalar se¢cmeli sorular
agisindan ele alindigda bunlar daha ¢ok soru kékiiniin nasil yazilacagdi ile ilgilidir. ki soru
turt arasindaki farks olusturan segcenekler yazilirken géz 6ninde tutulmass gereken noktalar
bu kisimda ele alinmaktadir.

Celici yerine bilgi veren, soruda bilgi yaklasimi daha etkin olmaktadir. Ogrenci bilgi ile
celicileri tam net algilamadigi ortaya cikmaktadir.

Secmeli sorularin dogru cevaplan ve celdiricileri, yani secenekleri yazilirken géz 6ntinde
tutulmasi gereken noktalardan baslica olanlar sunlardir:

Segenekler olabildidince kisa olmalidir. Bunu saglayabilmek igin, gerekli bilgiler kok icinde
verilmelidir.
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Seceneklerin ifadesi birbirine paralel olmali ve tim seceneklerin ifadesinde titizlik
gosterilmelidir.

Segenekler birbirinden bagimsiz olmalidir. Segenekler birbirinin anlamini icermemeli ve
birbirine zit olmamaldir.

Secenekler arasinda bir buyuklik sirasi varsa, aksi icin bir zorunluluk olmadik¢a bu siraya
uyulmalidir.

Bir testte bulunan bitin sorularda segenek sayisi ayni olmalidir. Kiiguk siniflarda ve daha az
onemli kararlara temel olusturacak verilerin toplanmasinda doért se¢cenekli, buytk siniflarda
ve daha 6nemli kararlara temel olusturacak verilerin toplanmasinda bes se¢enekli sorulardan
yararlaniimalidir.

Bir testte bulunan sorularda dogru cevaplar belli bicimlerde kiimelenmemen, belli siralari
izlememelidir. Bu gerek, sorular hazirlandiktan sonra test diuzenlenirken karsilanmalidir.
Cevaplarin seceneklere daditiimasinda kur ‘aya veya random sayi tablosuna bakma gibi
yontemlerden yararlanilabilir.

Celdiriciler, yani dogru cevap disindaki secenekler, soruyla yoklanan davranisi 6grenmemis
olanlara dogru cevapmis gibi goztikecek nitelikte olmalidir. Ancak bunlar, soruyla yoklanan
davranisi beklenen derecede 6grenmis olanlari celdirmemelidir.

Anlam bakimindan ele alindidinda, celdiricilerin dogru cevaba yakinlik derecesi, yoklanan
davranista erisilmesi beklenen dizeye uygun olmalidir. Celdiricilerin, anlam bakimindan
dogru cevaba yakin oldugu durumlarda sorunun cevaplanabilmesi icin gerekli 6grenme
duzeyi artar. Celdiriciler, anlam bakimindan dogru cevaptan uzaklastirildikca cevaplama igin
gerekli 6grenme dizeyi diuser. Bu durum unutulmadan, soru ile yoklanan davranista
erisilmesi beklenen 6grenme diizeyi ile soruyu cevaplamak icin gerekli olan 6grenme diizeyi
arasinda bir uyum sadlanmis olmalidir. Kisacasl, yoklanan davranisi beklenen derecede
6grenmis olanlarin dogru cevabi bulmalari saglanmis olmalidir.

Secmeli soru yazma ve yazilmis olan se¢meli sorulan gézden gecirme sirasinda goz
onunde tutulmasi gereken baglica noktalar asagidaki listede bir araya getirilmistir. Burada,
bir sorunun dedisik yonlerden karsilamasi gereken kosullar birer soru bigiminde verilmistir.
Bir soru icin bu listedeki sorularin timiine evet denebiliyorsa o soru, buyuk olasilikla iyi bir
sorudur. Listede, kisa cevapli soru yazmada veya yazilmis olan kisa cevapli sorulan gdézden
gecirmede de yararli olacak noktalarla ilgili sorular koyu olarak yazilmak suretiyle
digerlerinden ayriimistir.

Bir ust sinif, daha 6nce sinavdan gectidi icin, sorulari irdelemeli, bir bakima
dederlendirmelidir. Onlarin onaylamadidi soru sorulmamalidir.

Sorularda sinif derecesi belli olmak icin, %70 daha kolay iken, %20 zor, %10 ise ¢ok
zor olmalidir.

Zaman faktori dikkate alinmali, kisa ve 0zet algi, vurgular yapilmahdar.

Degerlendirme (Yapilanma)

Soru Yapilanmasi:
Secenekler kisa olmalidir denilse bile, egitim verebilmek firsat firsattir, 6zet de olsa birkag
kelime konulmalidir.
Seceneklerin ifadesi birbirine paralel olmalidir. Tip bilimi agisindan temel bilimler ile
fizyopatoloji olayr kavramasi iginde katki saglamaktadir.
Secenekler birbirinden bagimsiz olmalidir. Ne kadar bagimsiz olsa da bilim birbiri ile
ilintilidir, bu agidan iliski anlamay1 kolaylastiracaktir.
Secenekler arasinda bir buyukluk sirasi uygulanmalidir. Buyiik olan hasta olduguna gore,
yaklasimlar olgu temelli olmalidur.
Bir testte tim sorularda segenek sayisi ayni olmahdir. Yazili birbirine uygun olurken,
sOzliler ise serbest olmali, tim Ogrenciler bir arada olup, tum Pediatri konusunu islemis
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olunmalidir. Cay, kahve yaninda 6gle yemegi birlikte sinavda yenmeli ve ayrica aghgt
yatistiracak biskivi de olmalidir.
Bir testte bulunan sorularda dogru cevaplar belli bicimlerde kiimelenmemelidir. Ornegin,
sadece A ve B siklarinda olmamalidir. Yazili sinavlarda her soruda birbiri karsit olacag:
icin, sorulart ayni sekilde yanitlayan eger soruyu okursa bazilari bilim dis1 oldugunu fark
ederek uyanmalidur.
C;ELDIRICI SORULAR (yani dogru cevap disindaki secenekler):
Celdiriciler, soruyla yoklanan davranigi 6grenmemis olanlara dogru cevapmis
gibi gozukecek nitelikte olmalidir. Ancak bunlar, soruyla yoklanan davranisi
beklenen derecede 6grenmis olanlari ¢celdirmemelidir.
Anlam bakimindan ele alindiginda, geldiricilerin dogru cevaba yakinlik derecesi,
yoklanan davranista erisilmesi beklenen diizeye uygun olmalidr.
Celdiricilerin, anlam bakimindan dogru cevaba yakin oldugu durumlarda sorunun
cevaplanabilmesi icin gerekli 6grenme duzeyi artar.
Celdiriciler, anlam bakimindan dogru cevaptan uzaklastirildik¢a cevaplama icin
gerekli 6grenme diizeyi duser.
Yoklanan davranisi beklenen derecede 6grenmis olanlarin dogru cevabi bulmalar
saglanmis olmalidir.
Celdirici yerine egitici baska boyutlar olmas: daha katki saglamaktadir.
Heklmllkte zaten hastaliklar ve tanilar birbiri ile i¢ ice oldugu icin, yakin parametreler sorulur,
secim yapmas: beklenir. Bu durumda benzer secimlere de ek puan verilmesi gindeme
gelmelidir.

SECMELI SORU YAZMA VE iNCELEMEDE GOZ ONUNDE TUTULACAK NOKTALAR

Yazar bu formu, daha 6nce sinavdan ge¢mis, bir st sinif tarafindan doldurulmasina 6zen
gostermektedir.

I. SORU YAZMA TEKNIGI YONUNDEN:

A) Sorunun Tumuyle Ilgili Olarak:

Soruyla yoklanan davranis 6nemli midir?

Davranisin en gecerli yoklanma yolu bu mudur?

Sorunun cevaplanma kolaylidi, yoklanan davranisin 6grenilme derecesine uygun mudur?
B) Sorunun Kokuiyle Ilgili Olarak:

Anlatim, agik segik ve sinirli midir?

Gerekli bilgiler tam verilmis, gereksiz bilgilerden kaginilmis midir?

Soruda okuma guclugu, ilgili yas-sinif seviyesine uygun mudur?

©) Sorunun Secenekleriyle Ilgili olarak:

Anlatini paralelligi saglanmis midir?

Anlatim, agik segik ve sinirli midir?

Anlatim koéke baglantili midir?

Birbirinden bagimsizlik saglanmis midir?

D) Dogru Cevapla Ilgili Olarak:

Belli ve tek dogru cevap var midir?

Dogru cevap olarak sorunun bu cevabl mi belirlenmistir?

Celdiriciler, dogru cevap olamayacak ifadeler midir?

Dogru cevabi bulma kolayhdi, yoklanan davranista aranacak diizeye uygun mudur?
E) Celdiricilerle Ilgili Olarak:

Celdiricilerin elenmesi, yoklanan davranisin 6grenilmis olmasini gerektiriyor mu?
Celdiriciler, dogru cevaba ipucu vermeyecek sekilde midir?

1. ANLATIM (iFADE) YONUNDEN:

Soru, Turkge yazim kurallarina uygun bigcimde sunulmus mudur?

Soru, olabildigince yalin ve dogrudan bir anlatimla sunulmus mudur?

Soruda yararlanilan anlatim bicimi, ilgili yas veya sinif diizeyine uygun mudur?
111 BILIMSEL DOGRULUK YONUNDEN:
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Soru koékiunde verilen bilgiler dogru mudur?

Soru kodkiinde, aclk, belirgin ve cevaplanabilir bir soru mu sorulmaktadir?

Kokte sorulan sorunun cevabi tek midir; bu cevap secenekler arasinda verilerek dogru cevap
seklinde belirlenmis midir?

Celdiricilerin tumu kendi baslarina dogru fakat kokteki sorunun cevabi olmayan ifadeler
midir?

Celdiriciler, soruyla yoklanan davranisi 6grenmemis olanlara dogru goziikebilecek nitelikte
inidir?

Soruyu hazirlayan agisindan yukaridaki sorgular devamli yapilmamast igin, belirli kendisine
0zgu bir soru sistematigi hazirlanmasi, parametrelerin degisimi ile daha etkinlik saglanabilir.
Burada sistem ayni1 ama sorular farkli olmahdir. Yazar, her soru egitsel katki sagladig: icin
ogrenciler sorular birbirlerine aktarmaktadirlar.

Degerlendirme (Her soruda egitmenin vermesi gereken

cevaplar)
YAZIM:
SORUNUN TUMU
Konu 6énemli olmalidir
Soru ile élgilebilir mi? Fikir, kanaat, yorum sorulmaz.
1. Kisinin dizeyine UYGUN,
2. Soru zorlugu UYGUN olan durumda
3. Olgiim teknigine uyulmus ise UYGUN olur.
SORUNUN KOKU
Anlatim acik ve secik olmahdir
Gereksiz bilgi verilmemelidir
Anlatim siniflara gore farkli olmahdir.
1. Anlatim 1, 2, 3, staj ve intérn diizeyine UYGUN,
2. Zorluk 1, 2, 3, staj ve intérn diizeyine UYGUN,
3. Olgum teknigine uyulmus ise UYGUN olur.
SORUNUN SE(;ENEKLERI
Soru siklarinda anlatiminda paralellik var midir?
Anlatim, agik, secik ve sinirh olup, genel kapsamda olmamalidir
Siklar soru kokine bagl midir?
Siklar bagimsiz olmalidir?
Segeneklerde 6grenci duizeyine uygun olmalidir.
1. Anlatim 1, 2, 3, staj ve intérn dizeyine UYGUN,
2. Zorluk 1, 2, 3, staj ve intérn dizeyine UYGUN,
3. Olgiim teknidine uyulmus ise UYGUN olur.
SORUDAKI DOGRU CEVAP
KESIN/BELLI ve TEK DOGRU cevap olmaldir.
Soru ile Cevap birbirleri ile kesin uyumlu olmahdir.
Celdiriciler soru ile alakall ve dodru olmamali, dogrunun bir alt icerigi veya kesin
yanls olmahdir.
Dogru cevaplar dederlendirme kriterlerine uygun mudur?
1. Anlatim 1, 2, 3, staj ve intérn dizeyine UYGUN,
2. Zorluk 1, 2, 3, staj ve intérn dizeyine UYGUN,
3. Olgiim teknidine uyulmus ise UYGUN olur.
SORUDAKI CELDIRICILER
Celdiriciler dogrunun 6grenilmesine katkida bulunmalidir ve anlamsiz olmamalidir.
Celdiriciler dogru hakkinda ipucu vermemelidir.
Celdiriciler dederlendirme kriterlerine uygun mudur?
1. Anlatim 1, 2, 3, staj ve intérn diizeyine UYGUN,
2. Zorluk 1, 2, 3, staj ve intérn diizeyine UYGUN,
3. Olgiim teknidine uyulmus ise UYGUN olur.
ANLATIM:
Turkce yazim kurallarina uygun mudur?
Yalin ve dogrudan anlatim midir?
Cevaplarin uygunlugu
Kisinin diizeyine UYGUN,
Soru zorlugu UYGUN olan durumda
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Olciim teknigine uyulmus ise UYGUN olur.
BiLIMSEL DOGRULUK:

Soru kéki dogru mudur?

Soru aglk ve belirgin midir?

Sorunun cevabi tek midir?

Celdiriciler soru kokd ile ilgili midir?

Celdiriciler konuyu bilmeyen icin dogru kabul edilebilir mi?
Kisaca soru hazirlamak bir emek, egitsel bilgi gerektirir.

Kisa cevaplli ve segcmeli soru yazarken yapilacak isler ile bu isler yapilirken géz 6ninde
tutulacak noktalar bu bolimun 6nceki kisimlarinda agiklandi. Burada kisa cevapli ve secmeli
sorularin yazilmasi ile ilgili érnekler verilmektedir. ilkin kisa cevapli sorularin, sonra da
secmeli sorularin yazilmasi ile ilgili drnekler verilmektedir. Kisa cevapli sorunun, secmeli
sorudaki koke benzedigi hatirlanirsa, ilkin kisa cevapl sorularin ele alinmasiyla secmeli soru
icin kok yazmaya da bir hazirlik yapilmis olacadi anlasilir.

Kis cevapli sorular, ana kokte bir olgu tanimladiktan sonra, bunun ile ilgili olmasi, anlayisi
kolaylastirir.

Sorularin hukuksal olarak gecerli kabul edilmesi icin, inceleme, sorusturma veya mahkemelerde
o0gretim veya egitim veren, kisaca soruyu soran kisi asagidaki agiklamalari yapmak zorundadir.
Bu cevaplari veremeyen kisi soru sormamalidir.

Her soru, daha sonra bir mahkemede sorgu olmasi distintlmeli, bunun olacag: degil, nadir olsa
da oldugu, basimiza gelmistir. Bu nedenle sozlii olsa bile yazili olarak kaydedilmesi 6nemlidir.
Ogretim Gorevlisi sinavinda bilgi sorulmamal: denilir, bu agidan kiiltiirel sorularin sorulmasi
one ¢ikmalidir.

OZET (SORULARDA OLMASI GEREKENLER)

Soruyu soran kisi mutlaka asagidaki sorulann cevaplan vermelidir. Bunlar:

1.DUZEY (Ogrencinin Konumu): 1, 2, 3, staj ve intdrn diizeyine UYGUN olmalidir. Ogrencilere
“Handbook” veya “Current Diagnosis and Treatment” kitabindan soru turetilebilir.

Bu kitaptan olusturulan sorularda agirligina gore, ¢ok zor, zor, bilinebilir ve bilinmesi gerekir
seklinde gruplandiriimahidir. Cok zor olanlar %5-10"i gegmemeli, zor olanlar %20-25, bilinmeli
%30, mutlak bilinmeli %40 oranlarinda olmasi beklenir.

2.ZORLUK (Kanita dayal: tzpta A, B, C ve D grubu gibi): Sorulart Bilme Durumu olup,
ogrenciler Kanita Dayali Tip Kavraminda A GRUBU sorulart bilmeleri beklenir ve istenir.
3.0LCUM TEKNIGI: Sorular Egitim teknigine uygun olmahdur.

OZET (EGITIMDE OLCUM TEKNIGi) Soru Sorma Teknigi

1.YAZIM

GENEL: a) Onemli konu sorulur, b) Olgilebilecek seyler sorulur

KAPSAM/KOK: a) Anlatim acik ve belirgin olmal, b) Gereksiz bilgi olmamali, ¢) Ogrenci diizeyine gére
farkli anlatim

SECENEKLER: a) Soru ile sik paralel olmali, b) dar anlamda soru, ¢) soru kike bagli, d) siklar bagimsiz, €)
ogrenci diizeyine uygun

DOGRU CEVAP: a) kesin tek dogru, b) soru ve cevap uyumlu olmals, c) geldiriciler dogru olmamali, d)
ogrenci diizeyine uygun olmal
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CELDIRICILER: a) Anlamsiz olmamals, dogrunun égrenilmesine katkida bulunmals, b) ipucu vermemeli,
c) 6grenci diizeyine uygun olmal

2. ANLATIM: a) Tiirkge yazzim kurallarina uygun olmals, b) yalin ve dogrudan anlatim, ¢) soru ve cevap
uygunlugu olmalidur.

3.BILIMSEL DOGRULUK: a) Soru kékii dogru olmals, b) acik ve net bilimsel kaniya dayalt bilgi
(Kanita Dayali Tip A grubu), ¢) Cevap tek olmali, d) geldiriciler yanhs olmali ve soru kékiine bagl olmali, €)
celdiriciler soruyu bilmeyen icin dogru kabul edilebilmelidir (bilenin cevaplayacag: sorular).

Bir 6gretim Gorevlisi sinavinda empoze edilen bir aday ve olmamasi istenilen bir aday ile sinav
yapilacakti. Ben Yoénetmelige ve Damistay Kararina gore hazirlanmasmi, YOK usuliine
uymasini isteyerek, sorulari 6nceden saptadik. Sinav dncesi bilgilendirme yaptik. Her iki adaya
da ayni sorulari sorup, yazili not aldik. Kazanan kendisi tanimladi, digeri ise belirgin cevap bile
vermedi.

Egitimde Olcme ve Degerlendirmenin Islevleri

Egitimin basansi1 hakkinda herkesi bilgilendirir.

Ogrenci hakkinda verilecek kararlara dayanak olusturur.
Ogrenciyi tamma, gelistirme ve diizeyini gdrmemizi saglar.
Basarih 6grenciyi motive eder.

Ogretmenin kendi basarisim gérmesini saglar.

(Wikipedia’dan ahnmistir)

Sinavin amaci, bireyi gelisim ve ilerleme agisindan degisimi saglamaktir. Sevgi ile insanlk
boyutunu gelistirmesi saglanmalidir. Buradaki gelisim, ilk birinci siniftan ele alininca, son
intérnluk ile gelisim net ortaya ¢ikar, bu ona soyler ve ayn1 zamanda degisimin gelisim olarak
devamliligini saglamasini belirtirim.

Temel olarak yazilinin sadece bir segme Kriteri oldugu, gercek sinavin hasta basinda oldugu
algilanmalidir.
Her boyutta gercek sinavin bu oldugu, yasamimizin da her an bir sinav oldugu algilanmalidir.

S6zIU Sinavlar

S6zIi sinav objektif olunmayacag: anlamindadir, ancak tam tersi olanak verilmesi de 6nemlidir.
Bir imkan verilmesi, kisinin kendi boyutu ile algilamasini saglamak agisindan énemlidir. Sézli
bir nevi iletisim kurma, seviyesi, algisin1 saptamak i¢in gereklidir.

Daha sonra, Dogramaci tarafindan izlendigimiz, gerci Babami taniyordu ama, beslemem igin
bebek verilmesi, 0zel olarak yabanci hekimleri karsilamam, bazi toplantilarda 6grenci iken,
sunucu olmam ve etkin boyutlarda bulunmam gibi, basasistan olmam, Pediatri segmem igin
Basasistanlart gondermesi gibi durumlar séylenebilir. En hizli profesér olmam, Hacettepe
Universitesi ilk Rektor olmam gibi faktorler, bizzat kendi ifadesi ile sdylenmistir. Benden ¢ok
seyler bekledigini de eklemistir.
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Bunlar1, benim s6zlim ve diger uygulamam nedeniyle ifade etmistir. Ben her derste, hoca dersi
bitirdikten sonra bana itiraz ve katkin var mi diye sorar, dogrudan ingilizce takip ettigimiz igin,
aradaki farkliliklar: sorardim.

Tumu bir s6zel boyut ile oldugu agiktir.

SOZLU SINAV Hakkindaki Kararlar (anayasa Mah.:

Yonetmelikte aksi olmadig: siirece)

Danistay 2. Dairenin 27.09.2004 giin ve 2004/840 esas, 26.10.2004 giinli 2004/830 esas karan
Ankara 6. idare Mahkemesinin, Karari, Damstay 12. Dairenin karar ile Damstay idari Dava Daireleri
Kurulu YD. itiraz No:2009/1001 Karar: emsal ahnmistir.

Anayasa Mahkemesinin Karar Sayisi: 2011/90’da Yonetmeliklerinde kayitsiz sinav yapilacag: belirtilenlerde kayit
alinmaz denilmektedir.

S6zIu sinavda torpil iddiasi, benim adayim niye kazanmadi sorgusudur. Bu kadar torpil yaptik,
ben varim diye kazandirilmad: sorulur.

Bir kisiyi hak etmeden almak, baskasmin hakkmi gignemek, zarar vermektir, bunun hesabi da
verilemez. Bu agidan, yaklasimlar daha énceden soru hazirlanmali ve sorulara verilen cevaplar
irdelenmelidir.

Sorulara verilen cevaplar alinmadan, istenilen hususlar ortaya konulmali, buna gore alternatif
de olusturulmalidur.

Profesyonel olanlar, Anayasa Mahkemesinin Karar Sayisi: 2011/90°da Yonetmeliklerinde
kayitsiz sinav yapilacag: belirtilenlerde kayit alinmaz denilen sekilde ise alinirlar. Bunun igin
meslegi ve nadir olarak yaptigi bir eser veya uzmanlik sdylenerek se¢cim yapilmaktadir.

Yer bosaltma ise kolaydir, bir Kisinin isini aksatmasi sdylenir, gercekte ise ona is verilmez,
verilmeyen isten sorgulanir. Tazminat da alacagi igin itiraz etmek istemezler.

S(")ZLU SINAV ONERiLERi (Sinavlarda Olmasi Gerekenler-Danistay’in

Davalarda belirttigi Bireysel Kararlari)

S6zIU sinavin sesli ve goruntala kayit yapilmak suretiyle gerceklestirilmesi giinimuzde
mumkunddr. Bu imkaninin kullaniimamas: hukuk devleti ilkesinin sagladig: giivenceyi
zedelemektedir. S6zIu ve goruntult kayit imkan varken ayrica s6zIli sinav komisyon
tyelerinin soru ve cevaplar: tutanaga baglaniimas: gerekmemektedir.

S6zlu sinavda komisyon Uyelerince takdir edilen notun gerekgeleri ortaya konulmahdir.
S0zIlU sinav 6ncesinde adaylara yoneltilebilecek sorunlarin ve yanitlarin hazirlanmis
olmasi gerekmektedir. Sinav sirasinda, adaylara hazirlanmis olan bu sorulardan kura
yontemiyle belirlenenler sorulmahdir.

Yapilan Sinav Ornegi

Kurucu Rektér olmam nedeniyle ilk defa Universiteye eleman alinacakti. Rektdriin lojman:
yaninda, bos lojmanda, gece tutulan Uc¢ Kkisi ile, 10 yildir sorulan sorulardan se¢cmeler
yapilmistir. Soru isteyenlere de bu kahin kitaptan secilecegi ve ¢alismalar sfylenmistir. Bu
arada irtibat kurmak, ayrica genel sekreter dahil, kimsenin girmesi yasaklanmistir. Se¢im
dogrudan rastgele yapilmstir. Rektor dahil sadece numarasi dikkate alinmis, igerigine
bakilmamstir.

Gelen Kartvizitler bir arada toplandi, timua kazananlarin irdelenmesi, gercekten hak edip
etmedigi irdelenmistir. Bu 2 gun boyunca irdeleme yapilmistir. Listede degisim yapilmamis
ama bir olgu olarak torpilin gecersizligi tanimlanmistir. Bir Kisi tim partilerden kartvizit
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getirdigi gorilmuistir. Bazilar ise tanmidiklarmi sunulan dilekgede belirtmemisler, gerekce de
beni secebiliyorsa, ben orada ¢alisirim olmustur.

Her bireye hepimiz genetik olarak kardesiz, ayni anne ve babadan oldugumuz kesindir,
kardeslikte esitlik ancak alinan nota goredir denilmistir.

Bir hafta uyum adi altinda bir binada gorevler verilmis, verilen islevleri yapma boyutuna
bakilmistir. Guya yoklama yapilmamisg ama is yerinde olup olmadig: kontrol edilmistir. Buna
gore Rektor Yardimci sekreteri ile diz memur yerlestirmesi yapilmistir.

Yedek liste istenmis, diger kurumlarda yedekleri memur veya baska is olarak ise almiglardir.
Akrabalar hi¢ bakilmamis, kisilerin sadece notlar: dikkate alinmistir.

Bu arada ayn1 notu alanlarin kopya cektikleri iddia edilmis, bilisim ile farkli binada olduklar:
da gosterilmistir. Her iddia incelenmis ve aninda cevaplandirilmistir.

Aradan gecen 20 y1l sonra arayip, siz olmasaniz bize is verilmeyecegi soylenmis, bu bir gurur
degil, bir Gzlntl kaynagi olmustur.

TIP EGITIMI KONUSUNDAKI SURECLER?

Tip Biliminde bazi temel alinan bildirgeler ve Diinya Saglik Orgitii yaninda Avrupa Tip
Birliginin calismalari ve Bildirgeleri bulunmaktadir. Bunlar bir sonraki Bodlimde
sunulmaktadir.

TIP EGITiMI KONUSUNDA DUNYA KONFERANSI (7-12 Agustos 1988 EDINBURG)

1988 Edinburgh Tip Egitiminde kuresellesmenin ilk yapilanmasi 1988 yilinda
Konferansi Tip baslamigtir. 1984 yilinda 6ngoérilen cabalarin ilk meyvesi Edinburgh
Egitiminde bir Bildirgesidir.

standartlagmadir. 1988 yilinda Tip Egitiminde hedeflenen yaklasimlar Edinburgh
Deklarasyonu ile 6zetlenmistir. WHO tarafindan da desteklenen bu calisma, 1988 yilinda
Istanbul'da toplanan Tip Fakilteleri dekanlar: ve Tip Fakulteleri egiticileri tarafindan da
onaylanmagtir.

1988 yilina kadar egitim kavrami, kiltiirel veya egiticinin éngordigii yaps idi. ilk defa birey
haklar: temelinde bir sistem ortaya getirilmistir.

Baslica wvurgular: 1) Tim saghk kaynaklarina eleman yetistirilmesi, 2) Kaynaklarin
kullanilmasi igin egitilmesi, 3) Hayat boyu egitim, devamli egitim modulleri, 4) Egiticilerin
uzman degil, arkadaslari bile olabilecegi, ekip ¢alismalari, birlikte 6grenme modiilleri, 5) Bilgi
birikimi degil, beceri kazanma (izerine yapilmasi, 6) pratikle entegre olmasi, problem ¢éziicu
olmasi, 7) Sagligin tedai degil, korunma ve gozetimde olmasi, 8) Se¢cimde akademik yatkinlik
olmali, Bakanlik dahil, kriterler olusturulmasi, 9) Ulusal hekim sifatlarinda yetismesi, 10)
Sorumluluk kazanmasi saglanmalidir.

Egitim programlar: toplumdaki tim saghk kaynaklarina olusacak sekilde genisletilmelidir.
Uygulanan konular, ulusal saglik éncelikleri ve elde olan kaynaklarin kullanimini

Ogrenmenin hayat boyu devami oldugu gercegi ile pasif 6grenmeden, aktif 6Grenmeye, kendini
yénlendirebilen, bagimsiz ve esgiidim ¢alisma metotlarin: almahdirlar.

Ogreten egiticilerin, kapsam ile uzman olmamalari

Konu ve sinavlar1 meslek yeterlilik ve sosyal degerler lizerine olmali, bilginin birikimi ve
cagirilmas dzerine olmamahdirlar.

Hastalarin bakimi yaninda, saghk ve hastaliklarin énlenmesi konusuna yogunluk

Fen ve egitim bilimini pratikte entegre etmeli, klinik ve toplumsal durumlarda,

Ogrenme temelli problem ¢éztici yontemler kullaniimalidir.
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Tip dgrencilerinin segiminde, Kisilik kaliteleri yaninda, zekd ile akademik yatkinligini sececek
metotlar uygulanmahdir.
Saghk Bakanhgi, Egitim Bakanhgi, Toplumsal Saghk Servisleri ve diger kuruluslarla politika
gelistirilmeli, programlar planlanmali, uygulamalar yapilmali ve gézden gecirilmelidir.
Egitilen doktor sayis1 ile ulusal doktor gereksinimi uygunluk gdstermelidir.
Birlikte dgrenme firsatini arttirmali
Sorumlulukiar netlegtirilmeli ve devamh tip egitim kaynaklari olugturulmahdir.
En buyuk farklilik, bilgi dayanakli 6grenme olmamas: prensibi getirilmektedir.

EDINBURGH BILDIRGESINDE ONGORULEN HEDEFLER

Edinburg Bildirgesi sonucunda dogal olarak, egitimde Oncelikler ve stratejilerin saptanmasi
gerekmis ve bunlar cizelgeler haline getirilmistir.

Tip Fakiltelerinde Egitimde Oncelikler

Tip Fakiltelerinde Egitim Stratejileri

Egitimde Destekleyici Kaynaklar

Is glicti potansiyeli

Egitsel Baglar

Saglik Kuruluglari ile Tip Egitiminin Entegrasyonu
Hekim artik tek degil, toplumsal ve birlikte ¢aligmay: 6grenen bir kisi olmaktadir. Bu agidan
egitim destekleme ve Kkarsilikl: etkilesime gereksinim duymaktadir.

Bologna Siireci (Uyumu) 19 Haziran 1999
11 yil sonra tekrar bir irdeleme gerekli gortilmustir. Akademik boyut oldugu anlasiimaktadir.

Bologna Siireci (italya): Budapeste-Vienna Yiiksek Ogrenim Bildirgesi 12 Mart 2010
Bologna Siireci, tim Avrupa'da yiksek lisans egitimi ve akademik konularda standartlar gelistirmek ve
ayriliklari en aza indirgeyerek egitim sistemlerini bagdastirmak ve Avrupa'da birbiriyle tam uyumlu bir
yiksekogrenim alani yaratmak amaciyla olusturulmus bir programdir. Akademik diizeyin Avrupa Yiiksek
Egitimine gore olusturulmas: amagclanmistir. Universitelerin Anayasas: niteliginde olan “Magna Charta
Universitatum” Bologna Universitesinin 900 yillik kurulusu nedeniyle olusturulmustur.
Baslica 6nemli olan 6grenci merkezli egitimdir, daha once bilgi ve islevsel olmasi gerekli iken

odak kigiye yonelmistir.

BOLOGNA HEDEFLERI

Sosyal boyut, esit giris ve tamamlama imkani

Yasam boyu egitim imkani

Calisma, is yapabilme imkani

Ogrenci merkezli egitim, yiiksek egitim hedefli egitim

Egitim, arastirma ve buluslar

Uluslararasi agik olmasi, katilimlhi

Mobilite, esneklik

Veri biriktirebilme

Coklu, cok yonli acik ve net egitsel imkanlar

Mali destekleme imkan:
Bu yap ile tim 6grenciler, 6zellikle mezuniyet sonunda Kkarsilikli etkilesim ve egitim igin
seferberlik gibi misafirlikler olusmustur. Yabanci 6grenci degil, kendi 6grenci gibi yabancilar

alinmigtir.

Bologna Surecinde alinan kararlarin 6zeti (son 3 daha sonra eklenmistir):

Kolay anlasilir ve birbirleriyle karsilastirilabilir yiksekdgretim diploma ve/veya dereceleri olusturmak (bu amag
dogrultusunda Diploma Eki uygulamasimin gelistirilmesi),

Yiksekogretimde Lisans ve Yiiksek Lisans olmak tizere iki asamali derece sistemine gegmek,

Avrupa Kredi Transfer Sistemini (European Credit Transfer System, ECTS) uygulamak,

Ogrencilerin ve 6gretim gorevlilerinin hareketliligini saglamak ve yayginlastirmak,
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Yiksekogretimde kalite glivencesi sistemleri agini olusturmak ve yayginlastirmak,
Yiksekdgretimde Avrupa boyutunu gelistirmek

Yasam boyu 6grenimin tesvik edilmesi

Ogrencilerin ve yiiksekogretim kurumlarmin siirece aktif katiliminin saglanmasi
Avrupa Yiksekdgretim Alani’nin cazip hale getirilmesi

Egitimin 6grenci merkezli ve egitim amagl: esnek ve kalici en iyi egitsel metotlar: kapsamasi
konusunda vurgu yapmaktadir.

Bologna Siireci: (MEDINE 2) MEDICAL EDUCATION IN EUROPE 2 (22 Mart 2011)

MEDINA 2011 yilinda Bologna surecinin devamliligidir.
Avrupa Komisyonunun Egitim Direktorligunin destegi ile Tip Egitiminde akademik bir ag
olusturulmasi ve gelistirilmesi dngorilmektedir. Egitim konusunda Calistaylar ve bunlarin
yayinlar yapilarak belirli bir diizeye ¢ikarilmasi hedeflenmektedir.

Karsilikli egitim yapilabilme olanag: saglamaktadir.

TEMEL HEDEFLER

AVRUPA TIP BIRLIGI ve TIP EGITiIMI (CPME Avrupa Hekimler Komisyonu-Birligi, AMEE:

The Association for Medical Education in Europe, EMSA: Tip Ogrenci Birligi)

CPME, Avrupa Hekimler Birligi 1959 yilinda kurulmus olup bu konuda Wikipedia ile
incelemek yararli olacaktur.

Standing Committee of European Doctors. Wikipedia®

The Standing Committee of European Doctors (French: Comité Permanent des Médecins Européens, CPME) represents
national medical associations across Europe.

It promotes the highest standards of medical training and medical practice in order to achieve the highest quality of health
care for all patients in Europe. CPME strongly advocates a “health in all policies” approach to encourage cross-sectorial
awareness for and action on the social determinants of health, since a healthy economy depends on a healthy population. To
achieve its goals, CPME co-operates proactively with the institutions of the European Union.

Policies are set both in answer to developments in Europe, as well as by taking the lead in matters regarding the medical
profession and patient care. CPME offers broad expertise in matters relating to medicine and the medical profession and is
directed by a Board, which is elected by the General Assembly every three years.

Mission Statement

The Standing Committee of European Doctors (CPME) represents national medical associations across Europe. We are
committed to contributing the medical profession’s point of view to EU institutions and European policymaking through pro-
active cooperation on a wide range of health and healthcare related issues.

We believe the best possible quality of health and access to healthcare should be a reality for everyone.

We see the patient-doctor relationship as fundamental in achieving these objectives.

We are committed to interdisciplinary cooperation among doctors and with other health professions.

We strongly advocate a ‘health in all policies’ approach to encourage cross-sectorial awareness for and action on the
determinants of health.

Yorum

Objektif amaglanan (Misyon):

1)-Yasamin en Ust kaliteli olarak, tibbi yardim ve destek, her bireye etkin uygulanmalidir
2)-Hasta, hekim iliskisini bu amagla olmas: ve saglanmasi gerekir.

3)-Hekimlikte disiplinler arasi iletisim tim saglik teskilatinda gereklidir

4)-Her politikada saglik algisi ile yaklasimlarda, saglik boyutu saglanmalidir.

Vision Statement

Doctors in Europe practice medicine which corresponds to the highest quality standards and is accessible to all who need it
all over Europe.

Doctors in Europe enjoy good working conditions; their financial situation allows them to practice good medicine and their
well-being is upheld.
Doctors in Europe can practice free from the undue interference of administration, economy or insurances.
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Yorum

Bakis acis1 olarak (Vizyon);

1)-Tip hekimlik uygulamasinda en st Kkalite standardina yetismeliler, tim Avrupa’yr da
kapsamalidir

2)-Hekimler en iyi calisma kosullarinda olmali, finansla destek onlara en iyi hekimlik
uygulamas: ve sosyal etkinlik agisindan saglanmaldir.

3)-Kabul, ekonomi v glivenlik, sigortalama agisindan, tcretsiz imkan saglanmalidir.

Governance

The bodies of the Standing Committee are:

the General Assembly

the Board

the Executive Committee

an auditor

Secretariat

The CPME Secretariat is situated in Brussels, Belgium.

Policy Areas

CPME is active in several policy areas:

Professional Practice and Patients' rights

Public Health and Disease Prevention

eHealth

Pharmaceuticals and Healthcare Products

EU political outlook

Finance

The Standing Committee of European Doctors (CPME) is an AISBL registered under Belgian law. Its financial income is
based on members’ contributions. CPME may be involved in European projects and tenders, resulting in additional funding
by EU institutions. CPME does not receive financial support from industry sources.

CPME has been registered in the joint Transparency Register of the European Parliament and of the European
Commission since September 2008. Identification number: 9276943405-41

Members

The Standing Committee of European Doctors (CPME) represents national medical associations from the following
countries:

Members

Austria, Belgium, Bulgaria, Croatia, Cyprus, Czech

Republic, Denmark, Estonia, Finland, Germany, Greece, Hungary, Iceland, Ireland, Latvia, Lithuania, Luxembourg, Malta, N
orway, Poland, Portugal, Romania, Slovakia, Slovenia, Sweden, Switzerland, The Netherlands, United Kingdom
Associated Members

Turkey, Ukraine

Associated organisation

EMSA, EUMASS, WMA, MWIA, WMA

Observers
Albania, Georgia, Israel, Kosovo, 21l Serpia
Yorum

Turkiye ek tye olarak bulunmaktadir.
MEDINEIlingua (Ulkeler arasi is birligi ve karsilikli dgrenci ve egitici degisimleri, ortak lisan ve terminoloji ile
anlasma olanagi, tipta yabanci dil olanag: saglanmasi)

Tip Egitiminde modeller ve cihazlarla acik ve mobil olmayr uyarmak (Maketler ile dramlar yaparak acik
ve karar olusturmalarini temin etmek)

Ayarlama (Tuning) egitimi (Egitici egitilene egitim araglarmin timind, aktif ve pasif 6égrenmenin tim
araclarindan faydalanmasi esasi=égrenciye gore egitimin (ayarlanmasi)

Tipta oOncelikle ilk asamanin Tuning /uyarlanmis) egitimi (Birinci Basamak o&zellikle egitimde
ongoralmelidir)

Miufredat ozellikle 21. Yuzyila yonelik olmahdir (Atatirk’un belirttigi muasir medeniyet Gtesi kavrami
benimsenmektedir)

Bologna Sireci strdirtlmeli, entegrasyon tamamlanmahdar.

Arastirma Kapsam i¢ine ahnmahdar.

Karsihikli ag yonetimi yapilmalhdir.

MEDINE2 uygulama sonuglar paylasiimahdir.

MEDINE’ uygulamalarinda Koétilye kullanma (sémiirii) verileri
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Agin kalite glivencesi

Avrupa’nin tip etkinliginin yasamsal boyutta devamliligi ve sirdirilebilir olmasi ve online
arastirnlmasi metodu ile ileriye yonelik olmasini belirtmektedir. Tip Fakultelerinin kendi
egitim degerlendirmesini ikinci halka uyarlama (Tuning/Ogrenciye gére ayarlanmus,
uyarlanmis) tip yontemi ile olusmasini ve kendi degerlendirme ve ek egitsel malzemelerle
olusmasi dngorulmektedir.
Bu uygulama ile birgok 6grenci Universitemize gelmistir. Ingilizce agisindan yazara verilmistir.
Buna gore ornekler olusmustur.
Genel olarak onlarla hep birlikte konusulur, baslica vurgular:
Kendi anladiklart lisan ile, bizim yorumumuz farkli olabilmektedir. Anlamadiklar
sorulmalidir. Ornegin sigara icilmez, ingilizce drink olarak gériilebilir, onlarda smoking var
iken, bizde tlttirmek olsa da pek kullanilmaz. Bunun gibi algilama hatalari normaldir.
Ortak cay saati, cay icmenin Otesidir, bir karsilikli iletisimdir, hastalarin sorularini sormaktir.
Calisarak gelmeli, bos laflarin yeri olamaz. Ucret Servis sefi tarafindan maasindan karsilanir.
Gelen cikolatalar her birey icin tektir, gelip hakki olan alinir, aksam ve digerlerine birakilir.
Evlenme, yas glini gibi olaylar timden alinan hediye ile birlikte kutlanir.
Kotl s6z soylenmez, karsilikli anlasiimayanlar bir arada hukuksal olarak ¢ozulir. Gerekirse
seris degistirilir.

1993 (1982) CPME DUBLIN TIP EGITiMmi BILDIRGESI
Devamli Tip Egitimi boyutu giindeme belirgin olarak gelmektedir.

Dublin Deklarasyonu asagida sunulmaktadir.

4.4 Declaration of Dublin on continuing medical education Adopted at Dublin, 1982
Revised at Funchal, 1993 (CP 93/26 Final) ¢

Introduction

The subject under consideration is the activity by which a doctor who is already fully trained and qualified to practice medicine
renews, extends, and updates his professional skills. It is necessary to decide what name is given to this activity in each language
and not to fix a title in one language and attempt to translate it into another. For example, the French use *“formation continue’”’
and the German “‘Forbidding’’. In other contexts, ““formation’ is rendered into English as “‘training’’, but this word (from
Latin ““traho’ — | pull or draw) though acceptable in the context of basic training and specialist training implies a master and
pupil relationship inappropriate to the present subject. The title “‘Continuing Medical Education’” (CME) is already firmly
embedded in the Anglo-American literature and is acceptable. In English, ‘*Education’” implies the increase of every sort of
capability — knowledge, skill, and attitude and covers self-teaching as well as learning from instruction by others. This English
text will, therefore, adopt the term Continuing Medical Education (CME).

The fully qualified doctor

The fully qualified doctor is legally entitled to offer medical services to the public independently of any supervision by other
doctors. He must have successfully undergone the basic, and where appropriate, specialist training necessary for the form of
practice in which he engages. He is not required by law or imagined by anyone to be in possession of all medical knowledge
and skill though his basic training should have imparted that *‘theoretical and clinical knowledge a which should be common
to all doctors whatever their future orientation’” and it should cover the whole of medicine leaving ‘‘no important areas of total
ignorance.” It is likewise with specialist training. Although it should be of a high level, it can never cover all knowledge even
in a specialist field.

Ethical responsibilities

It follows from this that the fully doctor has a double ethical duty to his patients. On the one hand, he must recognise his
limitation and not undertake activities of which he is insufficiently capable; on the other hand, he must find ways of continually
improving his capabilities in those fields in which he works. Only the individual doctor can know the true realities concerning
his competence. Patients may easily be misled since even the most highly skilled treatment may fail while totally incompetent
treatment may be followed through a lucky change, by brilliant results. At this level, examinations which mainly test factual
knowledge are of a very limited use as indicators. They may reveal differences of opinion between one fully qualified doctor
and another or they may lead to a stultifying orthodoxy of opinion: coupled with a system of relicensing, they would also bring
to an end the concept of a free profession with its own ethical code. Furthermore, they could either render continued practice
uncertain from one period to the next or else to avoid this, become a meaningless formality. Finally, they would determine and
so fix the field of activity of each specialty.
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The conclusion, therefore, remains that CME is an ethical obligation which every fully qualified doctor must himself discharge.
It should, at the same time, equally be emphasized that every doctor has a right to participate in CME and adequate provision
for this be available to the doctor.

Medical quality assessment

The medical profession has become increasingly aware in recent years of the importance of it taking the lead in medical quality
assessment policies and procedures. The profession is engaged in this work on both the national and international level and this
involvement by the profession to secure the availability of CME for the individual doctors is an essential part of this activity.
The declaration

1. Continuing Medical Education is an ethical (and professional) duty and individual responsibility of every practicing doctor
throughout his professional life.

2. Its final purpose is to promote the highest possible and continually rising standards of the medical care (for the public)
provided to the population.

3. It consists of the continuous renewal, extension, and updating of (professional skills) scientific knowledge and technical
skills necessary to maintain the highest possible professional standards.

4. Because it is in the interest of the patient, every doctor has the right to Continuing Medical Education and should be
encouraged and assisted to exercise that right.

5. It is not a novel concept of the last decade, but a long-standing tradition already flourishing in the time of Hippocrates.

6. Many of its means are well established in the form of books, periodical literature, meetings of medical societies of all kinds,
bedside discussions and so forth. New developments include quality assessment evaluation meetings, private study with audio-
visual aids, self-assessment programmers and new organisational forms. 58

7. The stimulus to undertake Continuing Medical Education arises from day-to-day encounters with actual reality and it is this
experience which must determine its content.

8. Both the general and detailed content of Continuing Medical Education must be responsive to real needs and must, therefore,
be determined by the practicing profession.

9. At the fully qualified level, further education generally comes from the interaction of informed and trained minds with one
another and with external reality. Formal lectures and classes have only a part to play. Discussions among small group of
colleagues with and without invited experts together with the classical activities enumerated above are the principal methods.
10. Acceptance of the ethical necessity of Continuing Medical Education and the desire to undertake it must be inculcated from
the earliest training of medical student. The choice as to its precise form and content must be left for each doctor to determine
freely for himself.

11. The need to engage in teaching is a powerful spur to learning. The more widely spread the opportunity to teach medical
students and specialist trainees, the wider will be the enthusiasm for Continuing Medical Education.

12. All doctors should enjoy tax remission for Continuing Medical Education expenses and the contracts of salaried doctors
should provide for sufficient study leave with expenses.

13. In many countries, satisfactory provisions have already developed to a considerable degree of advancement. These should
be further expended always preserving the leading role of the practicing profession, the independence of the profession in
determining the form and content of Continuing Medical Education, and the principal of free choice.

14. The medical profession must be responsible for the coordination of Continuing Medical Education activities in Europe and
for the accreditation of Continuing Medical Education and professional standards.

4.5 Advisory Committee on Medical Training (CP 93/96) (See also ITEM 12)

Advisory Committee on Medical Training (ACMT) of the European Commission (CP 93/96)

At its Plenary Assembly in November 1993, the CP unanimously endorsed the following resolution of the ACMT and agreed
to forward its support to the appropriate sectors of the EU: ““The Advisory Committee on Medical Training conscious of the
importance of the task given to it by the Council of Ministers (Art. 2 Council Decision 75/ 364/EEC), recalling that for some
years the resources available to the committee to carry out its task have been reduced, considers that the further reductions in
services and resources allocated to it by the Commission call into question its ability to ensure a comparably demanding high
standard of medical training throughout the Community as requested by the Council in its Decision 75/364/EEC.

The ACMT unanimously agreed at its meeting on 23 June 1993 that its chairman should formally write to the Council
expressing its concern. The Committee wishes to emphasize that its role in ensuring a comparably demanding standard of
medical training throughout the Community should continue, particularly in view of the trends to enlarge the Community and
the establishment of the European Economic Area. This task however can only be carried out by action at Community level.
Comparable standards clearly are not a matter for Subsidiarity. It is at national level that actions resulting from deviations
detected in comparative studies at Community level will be required. The Committee therefore seeks the support of the council
in ensuring adequate resources to carry out its task.”’

4.6 Motion concerning migration of postgraduate medical trainees within the EEC Adopted at Copenhagen, November 1979
(CP 79/151 R)

The Plenary Assembly of the Standing Committee of Doctors of the EEC, meeting in Copenhagen on 23-24 November 1979,
on the recommendation of its Subcommittee on Professional Training recommends that the competent authorities of the
Member States be urged to utilize, or if necessary, to change existing rules and structures to favour the migration of postgraduate
medical trainees within the EEC ad that such activities be given full publicity.

Egitim almis hekimlerin egitimlerine devam edebilmesi vurgusu vardir. Hekimler tam kalifiye
olmalilar, ayrica hasalar1 agisindan da yekin olabilmelidirler. Bunun saglanmasi agisindan;
1)-Devami egitim yaklasimi, etik ve uzmanlasma agisindan da 6nemli oldugu yadsinamaz.
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2)-Sonucta en yiiksek becerili boyuta gelmesi arzu edilir.

3)-Yenileme, genisleme ve giincelleme etkin yaklasim igin ereklidir.

4)-Hasta acisindan da 6nemli oldugu igin devamli egitim yaklasimi timden gereklidir.
5)-Yen bir metot degil, Hipokrat’tan beri bilinen ve uygulanan yaklasimdir.
6)-Kongre ve konferans 6tesi, her bireyin bir egitim yaklasimi1 olmas: yararhdir.
7-Egitim giin ve gun, gelisime gore yapilmalidur.

8)-Uzmanlagsmis danigmalarin katkilari da saglanmalidir.

9)-Egitimin smif boyut olarak degil, bire bir, diz dize egitim metodu secilmesi uygundur.
10)-Etik boyut her iste oldugu icin gereklidir, bilgilendirme ve riza 6nemlidir.
11)-Benimseme ve kabul ile etkinlik saglanmakta, artmaktadir.

12)-Ucretlendirme agisindan bireye gore yaklasim yapilmalidar.

13)-Gerekli izin, gerekiyorsa alinmalidur.

14)-Akreditasyon igin izin sartt 6nemlidir.

. Devaml tip egitimi bir hekimin yasami boyunca etik ve hekimlik geregi gerekli goriilmektedir.

. Amaci saglanan bilgi ve becerinin hizmete yansimasi olmalidir.

. Bilgi ve becerilerin guncellenmesi seklinde olmalidir.

. Her hekime bu hak taninmalidir.

. Devamli egitim Hipokrat’tan beri siiregelen bir yaklagimdir.

. Kitap, gorsel ve diger egitim araclar1 ile zenginlestirilmelidir.

. Gergek ile baglantih olusturulmahdir. Teorik yapidan uzaklastiriimahdar.

. Gereksinimleri karsilamalidir.

Bilgiler interaktif olmali, tartismalar ufak gruplarda olusturulmal, klasik yaklasim yerine davetli
konusmacilar yerine tartismacilarla yirGtilmelidir.

10. En erken tip egitiminde baslamak Uizere, se¢im net form ve iceriklerle her hekimin kendi secenegine gore
yapilandiriimahdir.

11. Ogretme yerine beceri kazanma daha 6ne ahnmahdar.

12. Ucret konusunda egitim siireci boyunca hekimlerin zarar gérmemesi saglanmalidir.

13. Uzmanlikta pratik agidan yeterli olmasi konusu énemsenmelidir.

14. Tim Avrupa ile benzer koordinasyonu olmali ve akredite programlar olmaldir.

Egitimin Omar boyu surdigunun bir belgesi, zaten bu bir gercekliktir.

O ~NOOT A WN PP
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1996 CPME DOKTORLUK EGITiIMINDE EYLEM
Tip Egitiminde 6ngortlen yaklasimlar:
Uygulamalar acgisindan hekimlerin egitiminin éneminde israr edilmelidir.
Avrupa Birligi agisindan egitim programlarina uygulamal: egitimler konulmalidir.
Avrupa diizeyinde fonlar olusturulmalidir.

Avrupa’daki Hekimleri temsil eden kurulusun Tip Egitimi ve Egitimin Sirdirilmesi konusundaki vurgular
asagida sunulmaktadr.

Saghk Bakiminda Standartlar

Tip yaklagimlarinda yiiksek standartlarnin gelistiriimesi icin asagidaki hususlara 6zel dikkat sarf
edilmesi dnerilmektedir.

Koruyucu Hekimlik

Hekimin hastasina yeterli zaman ayirmasi

Multi-disipliner sistemin gelisiminin saglanmasi

Gelecek tip gereksinimlerine gore beceri ve bakim uzmanliklarinin geligtirilmesi

Tip uygulamalarinda karsi gorislerin ¢ozumi ve ekip calisma becerilerinin egitimin entegrasyonu
oldugunun algilanmasi

Saglik bakimi yaninda hasta-hekim iligkilerinin tip editim programlarina eklenmesi

Saghk Bakimi Uygulamalari

Ozellikle kirsal kesimi sadlik yaklagimlan temelinde yaklagimlar 6gretilmelidir. Bu konuda mali ve
yapisal destek saglanmalidir.

Saglik bakiminin sinirl oldugu yerlerde uygulamalarin 6retilmesi
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Ek olarak; akademik aglar ve hekim programlan ile iletisim ve iligkilerin saglayan sistemlerin
olusturulmasi

Esnek calisma sistemi ve imkanlarinin getirilmesi

Uzaktan bireysel egitimin saglanmasi

Esneklik, Mobilite
Egitimde esneklik (Tuning) editilene ve mevcut durum ve sartlara gore olacadi icin, buna uyum
saglamanin 6gretilmesi 6nemsenmelidir.
Covid pandemisi ile Tlrkiye bu eylemleri yerinde yaptigi ve egitimin hekimlerde, saglik
elemanlarinda olugmasi ile 6nemli bir isletim sorunu yasamamustir.

Tam kalifiye Hekim: Hekimin her konuda tam olmasi hatta belirli bir uzmanlik alaninda bile tam bilgili olmasi
g6rulmemektedir. Burada anlasilacag: gibi hekimlerin gelecek agisindan egitime agik olmas: égretilmelidir.
Gelecekteki uyum agisindan teorik ve klinik bilgi sahibi olmak

Onemli alanlarda total bir ilgisizlik olmamahdir

Etik sorumluluklar: Hekimin etik gorevi cift kathdir.

Hekim kapasitesi ile yapabilecekleri konusunda gergekleri tanimlamis olmalidir.

Hekim kapasitesinin devamli arttirilmas: yoniinde caba gostermelidir.

Tibbi kalite saptanmasi/6l¢imii: Hekimin yaptigi yaklasgimlardan dolay: elde ettigi sonuglar konusunda
mutlaka bir degerlendirme yapilmas: gereklidir. Eger farkh sonuglar elde edilmekte ise, bu durumda devamli
egitime alinmasi beklenmelidir.

Hekim, sadece saglik icinde degil, toplumda da bir 6rnek vatandas ve kisilik olmasi beklenir.
Tibbi Deontoloji Nizamnamesinde de hekimlerin 6rnek ve iyi insan olmasi, bunun aksi
durumlarda cezalandirilacag: glindeme gelmektedir.

Genel Bakis

Egitimde en 6nemli degisim, Mesleki Beceriler Kurslarinin ttim siniflara eklenmesi olmustur.

SONUC-OZET

CPME (Avrupa Tip Birligi) Tip Egitiminde temel olarak uygulamalarin hekimlerin
egitiminde temel alinmasi ve bu konuda israrla ve gereken egitsel fon ve uygulamalx
mesleki beceriler laboratuvarlarin kurulmasinin saglanmasi istenmektedir.

Neonatoloji Acisindan Bakis

Tip 1, 2 ve 3. Donemlerde ayr1 ayr yapilmaktadir.

UYGULAMA BASAMAKLARI

1. | Gebenin sag yanina gegilip, ylziine bakacak sekilde durulmasi.
Her iki elin uterusun fundusuna gelecek sekilde yerlestirilmesi, fundal yukseklik

2. ve fetal kismin muayene edilmesi. (Leopold 1)

3 Her iki elin uterusun yanlarina gelecek sekilde yerlestirilmesi, fetlisin sirtinin
" | konumunun muayene edilmesi. (Leopold 2)

4 Kullanilan elin uterusun serviksine uyan suprapubik bodlgeye prezante olan fetal

kismin ne oldugunun anlagilmasi. (Leopold 3)
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5 Her iki elin uterusun serviksine uyan suprapubik bolgeye gelecek sekilde
" | yerlestirilmesi, prezante olan kismin angajmaninin degerlendirilmesi. (Leopold 4)
UYGULAMA BASAMAKLARI
1. |Leopold manevralar: veya uygun baska bir teknikle fetal durumun belirlenmesi
Vaginal muayene ile fetlis gelen kisminin yeri, seviyesi, bas ise fleksiyon durumu, pelvik
ve vaginal yapmnin degerlendirilmesi.
3 Uterin kontraksiyon ve fetal saglik durumunun elektronik yada manuel olarak monitorize
" | edilmesi.
4. | Fetusun kardinal hareketlerinin (fleksiyon, desent, i¢ rotasyon) izlenmesi.
5. | Epizyotominin uygun sekilde yapilmast.
6. | Fetal basin ¢ikisi sirasinda perinenin korunmasi, basin defleksiyonuna yardimci olunmasi.
7. | Fetal nazofarinks ve burun deliklerinden mukoid yapilarin aspire edilmesi.
8. | Fetal basin dis rotasyon hareketi yontine gerekirse yardimci olunmasi.
9. |Pubis altindan fetal bas asag: ¢ekilerek, omuzun dogurtulmasi.
10. | Diger omuzun fetlsuin bas: yukar: gekilerek dogurtulmasi
11. | Fetls nazofarinks ve burun deliklerinden kalan mukoid yapilarin tekrar aspire edilmesi.
12 Kordonun klampe edilip kesilmesi, fetal kordon kanmnin tetkik (kan grubu vb.) icin
" | alinmasu.
13. | Yenidogan bakimimin yapilmas:.
14. | Plasentanin spontan ayrilmast i¢in beklenmesi, ayrilmasmin kontrol edilmesi.
15. | Cikan plasentadan kotiledon ve zar retansiyonu olup olmadigmnin kontrol edilmesi
16. | Retansiyone olan doku varsa uterin kavitenin eksplore edilmesi.
17. | Vulva, vagina, serviks uteri kontrol edilip, epizyotomi ve diger laserasyonlarin onarilmast.
18. | Uterin masaj ve gerekli medikasyon ile uterin tonusun yeterliliginin kontrol edilmesi.
UYGULAMA BASAMAKLARI
Cerrahi igin hazirliklarin kontrol edilmesi. (Bir ¢ift steril eldiven, dezenfektan povidon gibi
1. | bir madde, enjektdr, lokal anestezik, portegi, penset, dikis ignesi ve ipi, epizyotomi makasi
ve ip makasi.)
2. | Basin taglanmasinin beklenmesi
3 Lokal anestezik maddenin vulvaya, cerrahi bélgeye infiltre edilmesi. (Ya da baska bir
" | anestezi yontemi uygulanir.)
4 Epizyotomi (median, mediolateral yada uygun baska sekilde) agilmak Uzere epizyotomi
" | makasimin yerlegtirilmesi ve epizyotominin yapilmasi.
5 Dogum islemi bittikten sonra vulva-vagina-serviks ve gerekirse uterus kavitesinin muayene
" | edilmesi.
6 Epizyotomi reparasyonuna yaranin en dip kisminin arkasindaki saglam dokudan, mukoza
" | ve submukozadan baslanmasa.
7. | Kilitli dikislerle hymen zar1 dis1 hizasina kadar epizyotomi yarasinin onarilmast.
3 Vaginaya 3. ve 4. parmaklar sokularak, perineal adaleler belirginlestirilerek tek tek yada
" | surekli dikiglerle adalelerin yaklastiriimasi. (Kanama varsa, kontrolii saglanmalidir.)
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9. | Hymen hizasindan baslanarak cilt altinin (subkiitikuler dikis ile) kapatiimasi.
10. | Cilt dikisinin tamamlanmasi
UYGULAMA BASAMAKLARI
1 Kordonun klemplenmesi ve kord kanindan 6rnek alimasi. Bebek introitus hizasinda tutularak, 30-
' 60 sn. zarfinda kordonun klemplenmesi ve 4-5 cm. mesafeden kesilmesi
2. Isinin kontrolu: Bebek radyant isitici altinda olmalidir
Infeksiyon kontrolii: Tim islemler yapilirken el yikama basta olmak Uzere, steril eldiven, boks
3. | gbmlegi giyilmesi, kep-maske takilmas: ve kullanilan aletlerle galisilan ortamin steril olmast
kosulu vardir
4 Kimliklendirme ve givenlik: El ayasi, ayak tabani ve parmak izi alinmasi ve dogum odasini terk
" | etmeden once el bilegine anne ad1 ve dosya numarasi yazili kimlik bandindan takilmasi
Adaptasyon dénemi ve fizik degerlendirme: Gegis donemi ilk 6-12 saattir, fizyolojik adaptasyon
5. 24 saatte saglamr. Bu dénemde vital bulgularin kontroll, viicut olcumleri ve ayrintili fizik
muayenenin tamamlanmasi
5 Yenidoganin hemorajik hastaligindan korumak i¢in K vitamini uygulanmas: (dogumu izleyen ilk
' 1 saat iginde mg. K vitamini .M. yapilmalidir
7 Goz profilaksisi: Gonokok, klamidya infeksiyonlarindan korumak icin %21’ lik glimis nitrat
* | damlatilmasi
8 Genel laboratuvar degerlendirme (Kan grubu, Coomb’s testi glikoz tayini, Hb, htk saptanmasi)
" | yapilmasi
9. Bebek 1s1s1 stabilize edildikten sonra sorunsuz, term bebeklerin banyo yapilmas: ve giydirilmesi
Gobek kordonunun ilk kesimde {¢li boya, basitrasin veya povidin iodine kullanilabilir. Bakimi
temizlik icin olup, bakteri invasyonunun onlenmesi, kurutularak diismesinin kendilginden
10. | saglanmasi agisindan Alkol/kolonya ile gébek bakimi yapilabilir. Kurumas: kolay olmas: dikkate
alinabilir. Iyot canli doku olmadigi icin kullanilir, cilde siirilmez, sadece kordun ucuna
surtilmelidir. Tyotun titoid blokaji yapmamast icin yenidoganda tercih edilmemektedir.
1 Sorunsuz, aktif bebeklerin dogum odasinda anne gogsiine konmasi, ilk 2 saat icinde beslenmeye
" | baslanmasi (hipoglisemi, riski olan bebekler daha erken beslenir)
12 Idrar yapma ve defekasyonun kontrol edilmesi (bebeklerin %91°i ilk 16 saatte idrar, %99’uilk 24
" | saatte digkilarin1 yaparlar)
13. | Sariligin kontrolii (bebelerin 2/3” tinde ilk glinlerde sarilik gdzlenebilir, degerlendirme yapilmasi)
14 Tarama testlerinin planlanmasi Fenilketondri ve hipotiroidi tarama testleri icin kan érneklerinin
" | en erken 3. giinde, en ge¢ 15 gun icinde kan 6érneklerinin alinmasi
15 Her seyin yolunda oldugundan emin olunduktan sonra taburcu iglemlerinin yapilmasi (ilk 2 glinde
" | taburcu edilirse 2 giin sonra tekrar kontrol edilmelidir)

ONEMLI DETAY BILGILER ve NOTLAR 15:

DOGUM SONU EVRELERI: Dogum 6ncesi doguma hazirlik ve uterusta, ¢ikim bast,
ortas1 ve ¢ikimda izlem gereklidir. POSTNATAL DONEMLER: 1) AKTIF: 1-2 saat
icinde sudan kara yasamina alisma, fizyolojik adaptasyon, canli, diizensiz vital sistem, 2)
HIPOAKTIF: 2-3 saat igcinde uyku ve dinlenme, enerji toplama, 3) IKINCIL AKTIFLIK:
3-4 saat sonra uyanma, aglama, stabilizasyonu saglama. PREMATURE ve SORUNLU
BEBEKLER giinlerce stabil olmayabilir.

UYGULAMA BASAMAKLARI
1 Is1 kontrolii i¢in bebegin radyant siticinin altina yatirilmasi, hizla kurulanmasi, 1slak
" | havlularin uzaklastirilmasi
2 Bas ve boynu nétral pozisyona uygun olarak yerlestirerek hava yolunun agik oldugundan

emin olunmasi
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3. | Nazogastrik sonda ile 6nce agiz icinin, sonra burun deliklerinden girilerek aspire edilmesi
4 Solunumu yoksa 6nce ayak tabanlarina fiske vurup, sirtina birkag saniye avug ici ile
" | sUrtulmesi
Solunumunun  etkinliginin  solunum sesleri ve go6gus inip kalkmasina gore
5 degerlendirilmesi;
" | Yeterli degilse: Oksijen %80 uzerinde olacak sekilde maske ile pozitif basin¢h
ventilasyonun (PPV) baglatilmasi
6. | Kalp hizinin degerlendirilmesi, eger >100/dak. ise kardiyak masaja gerek yok
7 Pozitif basincli ventilasyon gerekli ise, 20 sn. sonra tekrar degerlendirilmesi, bu
" | arada>%80 oksijen serbest akimla aliyor olacak
8 Eger spontan solunum hareketleri var, kalp hizi1 100 Uzerinde ise, siyanoz bakimindan
" | gbzlenmesi, serbest akim oksijeni kesmek i¢in degerlendirilmesi
9 Spontan solunum hareketi yok, kalp hizi <100 ise PPV’nun tekrar baslatiimasi. Bu
" | durumda entiibasyon uygundur
10 Eger kalp hiz1 60’1n altinda yada 60-80 arasinda fakat ylkselmiyorsa kardiyak masaja
" | baslanmasi
11 Eger kalp hiz1 80 uzerinde yada 60-80 arasinda fakat yiukselmeye basladiysa tek basina
" | PPV’a devam edilmesi
12 Eger kalp hiz1 >100, solunum etkin degilse PPV’a devam et, eger anne dogumun son 4
" | saati icinde opiyat kullandiysa naloxane verilmesi
13 Yenidoganin her 30 sn.’de bir spontan solunumunun olup olmadiginin PPV’a ara
" | verilerek degerlendirilmesi
14. | Eger spontan solunum hareketi yok ve kalp hi1zi<100, PPV’nun devam:
15 Eger kalp hiz1 60’1n altinda yada 60-80 arasinda fakat ylkselmiyorsa kardiyak masaja
" | devam edilmesi ve epinefrin vermek igin hazirlanilmasi
Eger kalp hiz1 80 (izerinde yada 60-80 arasinda fakat yikselmeye basladiysa tek basina
16. | PPV’a devam edilmesi, yikselmiyorsa her 30 sn.de bir degerlendirerek 5 dakikada bir
epinefrin tekrarlanmasi
17. | 2 dakikadan sonra orogastrik tlpun yerlestirilmesi ve mide havasinin bosaltiimasi
18 Damar yolunun acilmasi: Glikoz, dopamin infliizyonunun baslatilmasi. Eger kan gazi

metabolik asidozu gosteriyorsa bikarbonat verilmesi

Tablo I1. Yeni dogan bebegin Resusitasyonda kullanlan ilaglar

Hangi

ilaglar konsantrasyonda DOZU/\IIen“S Total doz/Bebek V_?HI"S TlZl/
verildigi yolu onlemler
fgklgrhk OTlothIS ﬂl Hizli ver. Eger ET
o . 0,1-0,3 mi/kg b veriliyorsa 1-2 ml
Epinefrin | 1:10000 IV veya ET 2kg 0,2_0,6 ml 960,9'luk NaCl ile
3 kg 0,3-09 mil AL
4 kg 04-12 ml sulandirilabilir
Hacim Tam kan llAgklgrhk T10(§a| m:
T %5 alblimin- %0,9 NaCl 5-10 dak. siirede
genisleticile Normal 90,9 NaCl 10 ml/kg 1V 2 kg 20 ] ver
Ringer Laktat Z tg 28 m:
Agirlik  Total doz dYaIZ'?(s’den hizl1 2
0 ar 1kg 2mEq (4 ml) akikada ver.
bﬁ(%%%?at 0,?HmEq/m| (%4,271ik 2 mEg/kg IV 2kg 4 mEqg (8 ml) Bebek eger etkin
soltisyon) 3kg  6mEq (12 ml) bigimde ventile
4kg  8mEq (16 ml) ediliyorsa ver
0.1 mg/kg ?gkghk -l(;o]farlncgioz Hizl ver IV, ET
Naloksan - 4 mgmi (025mikg) | 2kg  0.2mg terctn edilir IM
eroren IV,ET, IM,SC | 3kyg  03mg a
4 kg 0,4 mg kullanilabilir
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6 x agirlik x istenen doz
(ka) (pa/ ka/dak 5 pg/kg/dak
Istenen stv1 (ml/st) baslanir, 20
ug/kg/dak’a

=100 ml’lik solusyonda cikilabilir IV

dopamin (mg)

dopamin

Agirlik  Total pug/dak
1kg 5-20 pg/dak
2 kg 10-40 pg/dak
3kg 15-60 pg/dak
4 kg 20-80 pg/dak

edilir

Devaml infiizyon
seklinde verilir,
kalp hizi, kan
basinct monitorize

Radyant 1sitic1 altina yatir
fyice kurula

Islak havlulan uzaklagtir
Once agz sonra burnu

aspire et ( mekonyumlu ise

YENIDOGANIN DOGUM ODASINDA RESUSITASYON BASAMAKLARI

Solunumunu degerlendir

trakeal aspirasyon )
Taktil uyaran gerekebilir

Evet

o Hayir

'- I’Z‘) " (imtmot) «— PPV ¢

15-30 sn

gogiis kompresyonu

Eger kalp hizi 30 sn. sonunda
<80 ise ilag bagla, %100 oksijen
ile PPV ve gdgiis kompresyonu

Kalp hizim1 degerlendir
3
60-100 arast F——
60'malt Kalp hiz1 artmuyor Kalp hiz: artiyor “’l‘ Gzenn
Ventilasyona devam Ventilasyona devam mmam solunum igin
ventilasyona devam 4 : & 1
E:r?p‘rl;:iasnou]se oae ventilasyona son ver

|

Kalp hizim degerlendir

<100

Rengini
degerlendir

Pembe yada
periferik siyanoz

Eﬁhlem ve moniterizasyon

NEONATAL RESUSITASYON ICiN TEMEL EKIPMAN LiSTESI

Eldivenler ve boks gémlegi

Radiant 1sitict

Onceden 1sitilmis battaniyeler

Steteskop

Ayarlanabilir aspirator

Aspirasyon kateteri: 5.0, 8.0, 10.0 French
Flow-meter olan oksijen kaynagi

Ambu

Yz maskesi: term ve preterm icin
Laringoskop: pilleri 8nceden kontrol edilecek
Laringoskop icin blade: 0 ve 1 numarah
Endotrakeal tupler: 2.5, 3.0, 3.5 ve 4.0 numarah
Umbilikal kateter: 3.5, 5.0 ve 8.0 numaral
Feeding tiip5.0 ve 8.0 F

. steril umbilikal damar kateterizasyonu igin malzeme

I;njekti)'rler: 1,3,5,10, 20 mI’lik
Ug yonli stop-cock

. Intraket ve kelebek igneler

Kardiyorespiratuvar monitor, EKG cekilebilir
Parenteral verilebilir sivi: dekstroz ve %9’luk NaCl

. Tlaglar:
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Epinefrin: 1:10000
%4,2’lik NaHCO3
Naloxane Hydrochloride
Volum genisleticiler: %9’ luk NaCl, %5-%10’luk alblimin, Ringer Laktat

VF/ VT DE iLERi YASAM DESTEGI ALGORITMASI

UYGULAMA BASAMAKLARI
1 Temel yasam destegi algoritmasin1 uygulaymiz. (Biling ve cevapsizligin kontrol,
" | solunum ve dolagimin degerlendirilmesi ve desteklenmesi)
2. | Kardiyak arrest ritmini saptamak i¢in monitorize ediniz
3 Ritim VF / nabizsiz VT ise defibrilatori sarj ediniz ve ilk soku giivenlige dikkat
" | ederek yapiniz. (150-200 J. Bifazik veya 360 J. Monofazik)
4 Ik soktan hemen sonra ritmi degerlendirmeden veya nabzi kontrol etmeden, ritim
" | donms olsa bile KPR’ye baslaymiz
5 2 dakika sure ile kompresyon / ventilasyon oran1 30:2 olacak sekilde KPR
" | uygulaymiz
Iki dakikanin sonunda kisa siire duraklayarak ritmi degerlendiriniz. VF / VT
6. | devam ediyorsa guvenlige dikkat ederek 2. soku uygulaymiz. (150-360 J. Bifazik
veya 360 J. Monofazik)
7 Ikinci soktan sonra yeniden KPR’ye baslayiniz. 2 dakika stire ile kompresyon /
" | ventilasyon orani 30:2 olacak sekilde KPR uygulayiniz
8. | KPR sirasinda damar yolunu agimiz
9 VF /' VT devam ediyorsa 1 mg adrenalini .V yolla uygulayiniz. (spontan dolagim
" | donlinceye kadar 3-5 dakika ara ile ayni dozda tekrarlayiniz)
10 Hemen sonra 3. soku uygulayiniz. (150-360 J. Bifazik veya 360 J. Monofazik)
" | llag-sok-KPR-ritim degerlendirmesi silsile ile devam ediniz
11 Soktan sonra 2 dakika sure ile kompresyon / ventilasyon orani 30:2 olacak sekilde
" | KPR uygulaymiz
12 Iki dakikanin sonunda halen VF / VT devam ediyorsa 300 mg amiodaron 20 ml
" | %5 dekstroz icinde dilue edilerek 1.V olarak uygulayiniz
13 Amiodarondan sonra 4. soku uygulaymiz. (150-360 J. Bifazik veya 360 J.
" | Monofazik)
14. | Dordincu soktan sonra 2 dakika sure ile KPR uygulayiniz
KPR sonrasi ritim sok uygulanmayan organize bir ritim ise nabzi kontrol ediniz.
15. | Defibrilasyon sokundan sonra organize ritim veya asistoli gelismedigi takdirde
defibrilasyon soklarina devam ediniz
16 Spontan dolasim geri donmusse resusitasyon sonrast bakim igin yogun bakima
" | baslaymiz
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