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3. Intérn Calistayinin Sonug Bildirgesi

Siileyman Demirel Universitesi T1p Fakiiltesi’nde 12.06.2024 tarihinde gergeklestirilen intdrn
calistay1 basari ile tamamlanmgtir. Cahistay programi, SDU intdrnliik programmin analizi,
programin giiglii yonleri, zayif yonleri, firsatlar1 ve olasi tehditleri ile geribildirimler ekte rapor
edilmistir.

Intérn galistayimiz basari ile tamamlannus, intdrnlerimiz donem sonunda program hakkinda
geribildirim vermek, goriislerinin alinmas1 ve kendilerinden sonraki donemlere 151k tutacak
paydas geribildirimi vermekten dolay1r mutluluklarini ifade etmislerdir. Calistayimiza; Fakiilte
Yonetimi, Bashekimlik, Donem 6 Koordinatorliigii, Tip Egitimi ve Bilisimi Ana Bilim Dals,
Egitim Programmm Degerlendirme Kurulu ile Olgme Degerlendirme Kurulu adma katilan
Ogretim iiyelerimiz ve arastirma gorevlilerimiz olmustur. Calistayda 6grenci temsiliyeti i¢in staj
grup sorumlularinin yan1 sira goniillii katilimcilarin da yer aldigi toplamda 10 tane Dénem 6
ogrencisi katilmistir.

Calistay Oncesi Durum Degerlendirmesi ve Hazirlik Siireci

Calistay oncesi durum degerlendirmesi ve calistayin talep edilmesi halinde calistaya 6grenci
daveti i¢in etkinlikten 1 ay once Donem 6 6grencilerine (n=224) dijital anket génderilmistir.
Calistaymn yapilmasini isteme (%88, n=44), calistaya aktif olarak katilmay1 isteme durumlari
(%20, n=10), kendilerini belirli alanlarda yetkin hissetme durumlar1 ve intérnliik siireciyle ilgili
onerileri sorgulanmistir. Anketi yamitlayan 50 intdrniin tanimlayic1 sonuglari raporda
sunulmustur (Tablo 1, Sekil 1).

Intdrnlere akademik yeterlilik, mesleki yeterlilik, kuramsal bilgi, olgusal bilgi, bilissel beceri,
uygulamal1 beceri, bagimsiz ¢alisabilme ve sorumluluk alabilme yetkinligi, 6grenme yetkinligi,
iletisim ve sosyal, alana 6zgii yetkinlik diizeylerini hangi seviyede bulduklar1 sorulmustur.

Intornlerin kendilerini en giiclii buldugu alanlar: iletisim ve sosyal yetkinlik diizeyi ile
uygulamali beceri diizeyi olmustur. intdrnlerin kendilerinde gelistirilmesi gereken alan olarak
gordiikleri kisimlar ise kuramsal bilgi diizeyi ve alana 6zgii yetkinlik diizeyi ile 6grenme
yetkinligi olarak degerlendirilmistir (Tablo 1).



Tablo 1. Yetkinlik diizeyleri

Ogrencileri kendilerini hangi diizeyde buluyorlar? Ortalama | Standart Sapma

(0-10 puan)

Akademik Yeterlilik 5,57 1,66
Mesleki Yeterlilik 5,53 191
Kuramsal Bilgi Diizeyi 4,20 2,52
Olgusal Bilgi Diizeyi 4,76 2,31
Bilissel Beceri Diizeyi 5,63 2,48
Uygulamali Beceri Diizeyi 6,10 2,32
Bagimsiz Calisabilme ve Sorumluluk Alabilme 4,86 2,78
Yetkinligi Diizeyi

Ogrenme Yetkinligi Diizeyi 4,49 2,62
[letisim ve Sosyal Yetkinlik Diizeyi 6,96 2,15
Alana Ozgii Yetkinlik Diizeyi 4,55 2,48

Intdrnlerin akademik yeterlilik, mesleki yeterlilik, kuramsal bilgi, olgusal bilgi, bilissel beceri,
uygulamali beceri, bagimsiz ¢alisabilme ve sorumluluk alabilme yetkinligi, 6grenme yetkinligi,
iletisim ve sosyal, alana 6zgii yetkinlik diizeylerine verdikleri puanlar (1-10) Sekil 1’de
gosterilmistir.



Sekil 1. Yetkinlik diizeylerine verilen puanlar
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Deder Deger

“Intornliik siirecinin daha verimli olmasi i¢in yapilmasi gereken iyilestirmeler &nerileriniz
nelerdir?” ve “Intdrnliik siirecini yeniden yasayacak olsaniz neleri daha farkli yaparsimz?”
konusunda yapilan tematik analiz sonucunda 6ne ¢ikan temalar ve bu temalar altinda yer alan
sorunlar ve ¢ozlim Onerileri asagidaki sekilde olmustur.



Intornliik Siirecinin Mevcut Sorunlari
Doktorluk Dis1 Gorevler:

Intdrnlerin, hekimligin yani sira sekreterlik, hemsirelik ve diger yardime1 personel islerini de
yapmalar1 yaygin bir durumdur.

Hastalarin tan1 ve tedavi siireglerine odaklanmak yerine, evrak isleri, hasta tasima vb. gibi
gorevleri de tistlenmektedirler.

Egitimin Cesitlendirmesi:

Pratisyen hekimlige yonelik egitimler gelistirilmelidir.

Teorik bilgilerin pratige dokiilmesi konusunda firsatlar sinirl goriillmektedir.
Baz Klinik Stajlar:

Bazi klinik stajlarda intdrnler yogun Ve yorucu bir siire¢ yasamaktadir.

Asistanlarin ve personelin olumlu iletisimi gelistirici tutumlarinin eksikligi goze
carpmaktadir.

Calisma Kosullar::

Intérn odalarinin sayica yeterli olmamasi ve konforunun diisiik olmasi calisma kosullarim
zorlastirmaktadir.

Fiziki kosullardaki zorluk nedeniyle intérnlerin nébetlerde dinlenme imkanlart kisitlt
olmaktadir.

Tletisim ve Tliskiler:

Bazi asistanlar ve intornler arasinda akran 6grenmesinin gelistirilmesine yonelik ¢aligmalara
ihtiya¢ duyulmaktadir.

Bazi egitmenlerin intérnlerin sorularini yeterince yanitlamamasi ve egitim siirecine dahil
etmemesi gibi durumlar olabilmektedir.

Intdrnliik Siirecinin lyilestirilmesi I¢in Oneriler
Gorev Tanmiminin Netlestirilmesi:

Intdrnlerin gdrev tanimlar1 belirlenmeli ve doktorluk dist islerle ilgilenmemeleri
saglanmalidir.

Hastane yonetimi, intdrnlerin hekimlik nosyonunu gelistirecek gorevlerde bulunmalarini
tesvik etmelidir.



Egitim ve Pratik Uygulamalar:

Her stajda pratisyen hekimlige yonelik egitimler ve olgu ¢alismalar1 diizenlenmelidir.
Intdrnler, hasta tani, teshis ve tedavi siireglerine daha aktif sekilde dahil edilmelidir.
Baz Klinik Stajlarin Diizenlenmesi:

Bazi klinik stajlarin yogun ve yipratici siiregler hafifletilmeli, intérnlerin psikolojik ve sosyal
olarak desteklenmesi saglanmalidir.

Asistanlarin ve personelin tutumlarinin diizeltilmesi i¢in gerekli iletisim egitimleri
yapilmalidir.

Calisma Kosullarinin iyilestirilmesi:

Intérn odalariin konforu artirilmali, dinlenme ve ¢alisma imkanlar1 gelistirilmelidir.
Nobetlerde dinlenme kosullar iyilestirilerek, intornlerin verimliligi artirilmalidir.
Iletisim ve Egitim Iliskilerinin Gelistirilmesi:

Asistan ve intorn iligkilerinde saygi ve anlayis 6n planda olmali, asistanlarin egitimci rolii
benimsemeleri saglanmalidir.

Bazi egitmenlerin intérnlerin sorularini yanitlamalar1 ve egitim siirecine daha fazla dahil
etmeleri tesvik edilmelidir.

Kisisel Deneyimlerden Cikarilan Dersler

Daha Fazla Soru Sorma ve Merakh Olma:

Egitimcilerle daha fazla iletisim kurarak, merak edilen konular1 sormak 6nemlidir.
Olgular iizerinde daha fazla ¢alismak ve 6grenme firsatlarini degerlendirmek gereklidir.
Teorik ve Pratik Bilgiyi Dengeli Kullanma:

Tipta Uzmanlik Sinavi (TUS) i¢in daha erken ve diizenli ¢alismak, teorik bilgilerin
pekistirilmesi acgisindan 6nemlidir.

Bos zamanlarda ders ¢alisarak, teorik bilgilerin pratige aktarilmasi saglanmalidir.
Calisma Kosullarim iyilestirme ve Kendine Zaman Ayirma:
Kendi sagligim ve psikolojisini koruyacak sekilde calismak gerekli goriilmektedir.

Yogun is yiikiine ragmen, kendine ve derslerine zaman ayirmak gerekli goriilmektedir.
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Calistay Sonuglarinin SWOT Analizi
SWOT Analizi

Bu analiz, Donem 6 tip 6grencilerinin staj siireclerinde karsilastiklar giiclii ve zayif yonleri,
firsatlar1 ve tehditleri degerlendirmek amaciyla yapilmistir. Amag, 6grencilerin egitim kalitesini
artirmak, mesleki yeterliliklerini gelistirmek ve karsilagtiklart sorunlar tespit ederek ¢oziim
Onerileri sunmaktir. Yapilan analizde, Ogrencilerin staj ortamindaki deneyimlerine,
karsilastiklar1 zorluklara ve egitim siireclerine dair geri bildirimleri dikkate alinmistir. Bu
sayede, mevcut durumun iyilestirilmesine yonelik stratejik adimlar atilabilecektir.

Giiclii Yonler

Sonda takma, kan alma gibi uygulamalarm 6grenilebilirlik ve uygulanabilirligi yiiksektir.
Epikriz yazimi ile siireg-hasta takibi etkin sekilde 6grenilebilmektedir.

Pratisyen hekim yetistirme konusunda yeterli bir hastane ortam1 mevcuttur.

Asistanlarla olgu tartismasi yapmak ve asistanlara erisim (giin i¢inde olmasa da aksam)
kolaydir.

Acil serviste hasta cesitliligi ve takibi yeterlidir.
Halk saglig1 stajinda saglik yonetimi agisindan kurum gezileri faydalidir.

Aile Saglhigi Stajinda Aile Sagligi Merkezi ziyaretleri ¢ok verimli gegmekte ve intdrnleri sahaya
hazirlamaktadir.

Pediatri servisi ve Acil Tip klinigi yesil alan hasta takibi agisindan yeterlidir.

Uzaktan egitim merkezi (SDU-UZEM) iizerinden pratik uygulamaya yonelik teorik derslerin
ters diiz sinif modeli ile 6grencilere sunulabilme imkaninin olmasi degerlidir.

Hastaya, hasta dosyasina ve asistana erisim kolay ve miimkiindir.

Egitim ortaminda, hocalarin yaninda olup onlar1 gézlemlemek miimkiindiir.
Ameliyathaneye ve ameliyat olacak hasta bilgilerine erisim miimkiindiir.
Uygulamalar ¢esitli, teknolojik imkanlar yeterli, hasta cesitliligi yeterlidir.
Preklinikten klinige gegis icin yeterli egitim ve uygulamalar mevcuttur.

Kotii haber verme egitimi (simiilasyon) basari ile yapilmaktadir. Buna ek olarak mini klinik
degerlendirme galismasinin yayginlastiritlmasi 6nerilmektedir.



16. istekli dgrenciler icin gesitli ve dzellikli hastalar1 (inme merkezi, perinatal ultrason, anjiyo,
farkli cerrahi uygulamalar vb.) gorebilecekleri ortam mevcuttur. Talep edenlere 6gretim
tiyelerinden destek saglanmaktadir. Diger taraftan bunun tiim 6grencilere yayginlastirilmasi
saglanmalidir.

Zayif Yonler
1. Hastane ortaminda da dgrencilere 6zgii ¢alisma salonu bulunmalidir.
2. Hastalarin tanisinda Klinik karar verme siirecine dahil olunmasi arttirilmalidir.
3. Bazi servislerde intdrn odasinin fiziksel sartlari yeterli bulunmamaktadir.
4. Diger saglik personelinin olumlu iletisim tutumunu gelistirmesi gerekmektedir.

5. Intdrn oryantasyon egitiminin yani sira her stajm baslangicinda intdrn staj kilavuzlarmin
aciklanmasina ihtiya¢ duyulmaktadir. Bu kilavuzlar agiklayici, ulasilabilir ve uygulanabilir
olmalidur.

6. Hastane Bilgi Yonetim Sistemini (HBYS) mobil olarak kullanilabilirliginin duyurulmasi
isteyisi kolaylastirmaktadir. Bu baglamda intdrn oryantasyon program iceriginin gdzden
gecirilmesi Onerilmelidir.

7. Saha rotasyonu yapilan birimlerdeki dis paydaslarin egitimde etkin kullanilmamasi
saglanmalidir. Dis paydaslar i¢in ayr1 bir intérn karnesi olusturulup paydasin egitim siireci
hakkinda bilgilendirilmesi, ayni1 zamanda siiregten sorumlu birisinin intérnlere refakat etmesi
onerilmektedir (Saha rotasyonunun verimsiz oldugunu diisiinenler sadece gozlem yapildigini
ve aktif bir sekilde deneyim kazanilmadigini belirtiler. Verimli oldugunu diisiinenler ise talep
edilmesi halinde tiim hasta takip-klinik karar verme siireglerinde yer alabildiklerini belirtiler.).

8. Calisma ve 6grenme motivasyonu eksikligi sebebiyle egitimin bireysel olarak yonlendirilmesi
etkin sekilde uygulanamamaktadir. Bu konuda 6grencilere motivasyon kaynagi bulunmali ya
da sorumluluk verilerek zorunluluk saglanmalidir.

Firsatlar

1. Acil Tip Servisindeki yesil alanda yapilan primer hasta takibi ve alinan hasta sorumlulugu
mesleki gereklilikler agisindan 6gretici ve mezuniyet sonrasina hazirlayicidir.

2. Her 0grenciye esit 6grenme firsatinin sunulmaktadir.

3. HBYS iizerinden, basvuru dosyasi agik olan hastalarin tetkik isteme ve tedavi siirecine erisim
imkan1 bulunmaktadir.

4. Ameliyathanedeki isleyisi yakindan gozlemleyip takip edebilme imkani bulunmaktadir.
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Ogretim elemanlarinin fedakarligi ve yapiciligindan kaynaklanan projeler vardir. Ornegin
Farmakoloji ve Anatomi derslerinin dikey entegrasyonun kuvvetlendirilmesi i¢in goniillii ders
anlatimlar1 bulunmaktadir. 2024-2025 Egitim Ogretim yili itibariyle goniillii anlatilan bu
derslerin egitim programinda yer almasi planlanmaktadir.

Tehditler

. Intérn karnelerindeki egitim iceriginin kapsayict oldugunu belirtmekle birlikte bazi
uygulamalarin sayisinin yiiksek tutulmasi nedeniyle yeterli olgu bulamamasi s6z konusu
olabilmektedir. intdrn karnelerindeki uygulama sayilarin gézden gegirilmesi gerekmektedir.

TUS siirecindeki intdrnler, hekimlik becerilerini geri plana atip TUS basarisi elde etme endisesi
yasayabilmektedir.

Hasta bakimi siirecinde malzeme ve donanim eksikliginden kaynaklanan gecikmeler egitim
sirasinda intorne psikososyal stres kaynagi olusturabilmektedir.

. Hastane icerisinde giivenlik personelinin sayisinin arttirilmasi onerilmektedir.

Staj yerlerinde yapilan islerin cesitliligi ve intdrnlerdeki bilgi eksikligi sebebiyle intdrnlerde
uygulamalara kars1 isteksizlik olusabilmektedir. Bu isteksizligin oniine gegmek i¢in intdrnlere
bilgilendirme yapilmasi 6nerilmektedir.

Sorunlar, Geri Bildirimler ve Cozlim Onerileri

Sorun: Cok epikriz yazilmasi, ifadelerin tekrarlandigi metinlerin tekrar tekrar elektronik
ortamdan dosyaya gegcirilmesi.

Ogretim Uyelerinin Degerlendirmesi: Epikrizin kayit tutma ve hukuki siiregler acisindan
faydali oldugu belirtildi. Dijital hastane alt yapisi i¢in biit¢e beklendigi vurgulandi.

Sorun: Hasta takibi konusunda intérnlerin geri planda kalisi.

Coziim Onerisi: Hasta takibinde intornlere verilen inisiyatif arttirilmali. Anamnez, rutin tetkik
istemi, vizitte hastayr aktif sunma ve hastaya yapilacak islemleri primer olarak uygulama
imkan1 artirilmali. Genel dahiliye/genel pediatri polikliniklerinde (6rnegin 2/5 oraninda)
intdrniin primer hasta bakabilme imkani olmasi, Acil T1p Servisi yesil alanindaki gibi gézetim
altinda hekimlik becerisi gelistirebilme imkan1 sunulmasi intornler tarafindan 6nerildi.

Ogretim iiyelerinin degerlendirmesi: Genel dahiliye ve genel pediatri polikliniklerinden
sorumlu ana dal uzmani 6gretim {iyesinin olmasi i¢in ¢aba sarf edildigi, bu durum ¢oziilebilirse
boyle bir uygulamanin yapilabilecegi belirtildi.

Sorun: Staj programinda gorev alinan alanlarin esit dagilmamasi.
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Oneri: Staj alanlarinin her yerinin gdzlemlenmesi, program hazirlanisinin esit dagilim
gozetilerek intdrn grubuna birakilmasi, alanlara intérnler dagitilirken alana ozel is yuki
gozetilerek intorn hekimlerin is ylikiine gore sayisal dagilim onerildi.

Sorun: Biiyiik stajlarda, intérnlerin sabit gérev alaninda kalmasi nedeniyle hasta ¢esitliliginin
sinirli kalmasi.

Oneri: Biiyiik stajlarin bir haftasi acil konsiiltasyon intornii olarak degerlendirilebilir ya da bu
stajlarda acil konsiiltasyonu sirasinda intérnlere de sorumluluk verilebilir. Stajlar kendi i¢inde
boliimlere ayrilip her intdrniin ameliyathane, poliklinik, servisi gérmesi saglanabilir.

intérn Karneleri Hakkinda Oneriler

Oneri: Intorn karneleri, poliklinik ve servis karnesi olarak ayrilabilir, karnelerin denetimi
artirilabilir, sayisal bazda uygulanabilirlik gozetilerek karne giincellenebilir.

Egitimde Sorumlu Tutularak Zorunlu Ogretim Anlayisi icin Ek Oneri

Oneri: Stajlarda kalma ve gecmeyi etkilemeyecek sekilde dgretici, gelistirici ve kapsayici
(formatif) sinavlar yapilmasi ya da intérn karnesinde yazilanlar1 gergeklestirilme durumlarinin
denetlenmesi onerildi.

Sonucg

Intdrnliik siireci, tip fakiiltesi 6grencilerinin mesleki hayatlarina hazirlanmalar igin kritik bir
donemdir. Ancak mevcut sistemde, intdrnlerin doktorlugun yani sira saglik sisteminin farkli
alanlarindaki gorevlerle mesgul olmalar1 ve teoriden pratige gegisi saglayacak egitim
etkinliklerinin kisisel talebe bagli olmasi bu siirecin verimliligini diistirmektedir.

Bu raporda sunulan Oneriler, intdrnlerin daha iyi bir egitim alarak, mesleki yetkinliklerini
artirmalarina yardimci olacaktir. Bu kapsamda intérnlerin gérev tanimlarinin netlestirilmesi,
egitim stireglerinin gelistirilmesi ve g¢alisma kosullarinin diizeltilmesi Onerilmektedir. Bu
degisiklikler, intdrnliik siirecini daha verimli ve tatmin edici hale getirecektir.
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