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Donem VI Egitiminde Amacg ve
Hedefler

* "Donem VI egitimi, stajlar halinde, servis ve polikliniklerde
bizzat bir hastanin sorumlulugunu alarak, arastirma
gorevlileri g|b| calisarak, birincil hasta sorumlulugu esasina
gore yapilir.”*

* "Donem VI egitiminin amaclari:*

* Turkiye'nin saglik sorunlarini ve sik gorulen hastaliklari bilen ve bu
sorunlarin  Ustesinden gelebilecek bilgi, beceri ve tutumla
donanmis,

* Birinci basamak saglik kuruluslarinda hekimlik ve ydneticilik
yapabilecek,

* Meslegini etik kurallara uyarak uygulayan,

* Arastirici ve sorgulayici olan, kendisini surekli olarak yenileyip
gelistiren hekimler yetistirmektir.”

*Kocaeli Universitesi Tip Fakiltesi, Intérnlik Dénemi Egitim Yénergesi, Haziran 2017



IntdrnlUk Donemi Egitimi Yonergesi

KOCAELI ONIVERSITESI

Tip Fakiiltesi

Kocaeli Universitesi Tip Fakiiltesi
Dénem VI (intérnlikk Dénemi) Egitimi Yonergesi
(22 Haziran 2017 Tarihli Senato toplantisinda kabul edilmistir)

http://tip.kocaeli.edu.tr/docs/intorn-yonerge-25haziran2017.pdf



Intornlik Donem;
Egitim Rehberi

http://tip.kocaeli.edu.tr/docs/Do
nem6-Ogrenci-Rehberi-2017.pdf

Kocaeli Universitesi Tip Fakiiltesi

DONEM VI OGRENCi REHBERI

KOCAELI UNIVERSITESI
Tip Fakultesi

Kocaeli, 2017



Egitim Programi
* 6 rotasyon dilimi; her dilimde 40-45 6grenci
*Acil Tip> 2ay
* Cocuk Sagligi ve Hastaliklan > 2 ay

* Halk Saghgr + Klinik Farmakoloji 2 2 ay (5is gunu
Klinik Farmakoloji)



Egitim Programi

* ic Hastaliklari Grubu > 2 ay

* I¢ hastaliklari ana branslari (Endokrinoloji, Gastroenterolloji,
Hematoloji, Nefroloji, Onkoloji, Romatoloji)

« Kardiyoloji, G6gus Hastaliklari, N6roloji, Dermatoloji ve infeksiyon
Hastaliklari

* Cerrahi Grubu 2> 2ay
» Kadin Hastaliklari ve Dogum (1 ay)
* Genel cerrahi (2 ay)

* Psikiyatri-Se¢meli Staj Grubu 2> 2 ay
* Psikiyatri (1 ay)
* Se¢meli Staj (2 ay) (Cocuk Cerrahisi, Gogus Cerrahisi, Plastik

Cerrahi, Uroloji, KBB, G6z Hastallklarl Aneste2|on0J|ve
Reanlmasyon Rady0|OJI Radyasyon OnkO|OJISI)



Egitim Programi
* Geri bildirimlerin isiginda surekli iyilestirme

*Yil icerisinde intérn egitim sorumlulan & ilgili anabilim

dali baskanlari ile degerlendirme toplantisi
* Intérn hekimlerin geri bildirimleri paylasiliyor
* Geri bildirimler degerlendiriliyor
* Program ve icerik gozden gegiriliyor

* Yilicinde programda, ciddi gereklilik olmadigi surece degisiklik yapilmiyor



GERI BILDIRIMLER

Yuzyuze

Online



Ogretim Uyeleri Geri Bildirimler



Doktor Ogretim Uyesi

ic Hastaliklari

Doktor Ogretim Uyesi

G0z Hastaliklan

Ogretim iyesi linvaninizi isaref

Profesor Doktor

Cocuk Saghgi Ve
Hastaliklari

Profesor Doktor

Gogus Hastaliklar

Profesor Doktor

Plastik, Rekonstruktif Ve
Estetik Cerrahi

Doktor Ogretim Uyesi

Kardiyoloji

Profesor Doktor

Kardiyoloji

Profesor Doktor

Anesteziyoloji Ve
Reanimasyon

Docent Doktor

Radyoloji

Profesor Doktor

Ruh Sagligi Ve
Hastaliklari

Docent Doktor

Genel Cerrahi

Profesor Doktor

Tibbi Farmakoloji

Profesor Doktor

Uroloji

Profesor Doktor

Uroloji

Doktor Ogretim Uyesi

Enfeksiyon Hastaliklari
Ve Klinik Mikrobiyoloji

Doktor Ogretim Uyesi

Plastik, Rekonstruktif Ve
Estetik Cerrahi




@ Kesinlikle katiliyorum.,
@ Katliyorum.

Kararsizim.
@ Katilmiyorum.
@ Kesinlikle katilmiyorum.

 Katilmayanlar
* I¢ hastaliklar (5-9 intérn/ay); g6gus hastaliklar, kardiyoloji (2-4
intorn/ay)
* Katilanlar
* GOz hastaliklar, plastik cerrahi, radyoloji, Uroloji, anestezi ve
reanimasyon (se¢meli stajlar, 1-5 intor/ay); enfeksiyon hastaliklari
(2-3 intorn/ay), klinik farmakoloji (45 intorn/2 ay), psikiyatri (20-
25 intorn/ay)



Staj boyunca intérn hekimler ile yeterince hekimlik egitim ve uygulamalari

yapabilme imkanim oldu.

@ Kesinlikle katihyorum.

@ Katiliyorum.
Kararsizim.

@ Katiimiyorum.

@ Kesinlikle katilmiyorum.




Staj boyunca intorn hekimlere yeterince servis/poliklinik/ameliyathane sartlarinda

gorevler verip degerlendirme imkanim oldu.

@ Kesinlikle katiliyorum.

@ Katlyorum.
Kararsizim,

@ Katimiyorum.

@ Kesinlikie katiimiyorum,




Genel olarak klinik staj egitiminizi 1 ile 10 arasinda puanlayiniz.

Ortalama
puan: 7,25




Acik uclu sorular

* Stajdaki 6zellikle olumlu yonler nelerdir?
* Uygulanmasi sirasinda hangi gi¢lukler?
* Degisiklik konusunda gorus ve oneriler?

* Intdrn hekimlerin ilgisizligi
« Ogretim Uyelerinin rutin is yUkU nedeni ile intorn
hekimlere istedikleri ilgiyi gosterememis olmalari



Intorn Hekimlerin Geri Bildirimleri



Bu stajin basinda Intorn / stajyer doktor olarak calisma sartlan, gérevlerim,

sorumluluklarim ve egitim programi detayl olarak anlatild

& Kesinlikle katiliyorum

& Katihyorum
Kararsizim

& Katilmiyorum

@ Kesinlikle katilmiyorum




Sta) basinda belirtilen calisma programina uyuldu. Sure venimli olarak kullanild.

& Kesinlikle katiliyorum

& Katihyorum
Kararsizim

& Katilmiyorum

@ Kesinlikle katiimiyorum




Staj suresince eksikliklerim konusunda 6gretim tyelerinden geri bildirim ve yardim

aldim.

@ Kesinlikle katiliyorum

@ Katiliyorum
Kararsizim

@ Katilmiyorum

@ Kesinlikle katilmiyorum




Stajimdaki Ogretim iyeleri, asistanlarla ve saglik personeli ile etkili iletisim

kurabildim ve sorularima cevap alabildim.

@ Kesinlikle katiliyorum

@ Katiliyorum
Kararsizim

@ Katilmiyorum

@ Kesinlikle katiimiyorum




Ogretim Qyelerinin iyi birer rol model oldugunu dusuntyorum

@® Kesinlikle katiliyorum

@ Katiliyorum
Kararsizim

@ Katilmiyorum

@ Kesinlikle katiimiyorum




Staj siresince yeterli uygulama yaptim.

@® Kesinlikle katiliyorum

@ Katilyorum
Kararsizim

@ Katilmiyorum

@ Kesinlikle katiimiyorum




Diger saglik personeli ile etkin iletisim kurdum, igbirligi icinde calisabildim.

@ Kesinlikle katiliyorum

@ Katiliyorum
Kararsizim

@ Katiimiyorum

@ Kesinlikle katilmiyorum




Asistanlarin bize karsi tutumlari yapici ve olumluydu.

@ Kesinlikle katiliyorum
@ Katiliyorum
Kararsizim
@ Katilmiyorum
@ Kesinlikle katilmiyorum




Hemsirelerin/saglik personelinin bize karsi tutumlari olumluydu.

@ Kesinlikle katilyorum

@ Katiliyorum
Kararsizim

@ Katilmiyorum

@ Kesinlikle katiimiyorum




Servis sartlarinda bulunarak hasta takibinde bulundum.

@ Kesinlikle katiliyorum

@ Katiliyorum
Kararsizim

@ Katilmiyorum

@ Kesinlikle katiimiyorum

Poliklinik ortaminda hastalar degerlendirdim.

@ Kesinlikle katiliyorum

@ Katiliyorum
Kararsizim

@ Katilmiyorum

@ Kesinlikle katilmiyorum




Meslektaslarimla igbirligi icinde calisabildim.

@ Kesinlikle katiliyorum

@ Katiliyorum
Kararsizim

@ Katilmiyorum

@ Kesinlikle katiimiyorum




Bu stajdaki egitim strecim, mesleki yagsantima dair 6zglivenimin artmasini sagladi.

@ Kesinlikle katiliyorum

@ Katiliyorum
Kararsizim

@ Katiimiyorum

@ Kesinlikle katiimiyorum




Bu staja 1-10 arasinda bir puan veriniz.

Ortalama
puan: 4,38




Egitimim icin gereken hasta cgesitligi

A
A

@ Cok yeterli

® veterl
Ortalama

® vetersiz

@ Cok yetersi

Egitim siresince gérdigum hasta sayisi

@ Cok yeterli

@ Yeterli
Ortalama

@ Yetersiz

@ Cok yetersiz




Nobet sayilari

@ Cok yeterli

@ Yeterli
Ortalama

@ Yetersiz

@ Cok yetersiz




Intornlere 6zel saglanan fiziki kosullar

@ Cok yeterli

@ Yeterli
Ortalama

@ Yetersiz

@ Cok yetersiz

Calisma sartlarimiz (guvenlik, yemek vb.)

@ Cok yeterli

@ Yeterli
Ortalama

@ Yetersiz

@ Cok yetersiz




Staj boyunca bulundugum klinik ortam (egitim agisindan) Staj sirasinda yazdigim érnek recete

@ Cok yeterli
@ Yeterli

) Ortalama
@ Yetersiz
@ Cok yetersiz

@ Cok yeterli
@ Yeterli

) Ortalama
@ Yetersiz
@ Cok yetersiz

Staj boyunca seminerlere katilabildim. Staj boyunca toplantilarda sunum yaptim.

Y




Intorn hekimler bir stajda neleri olumlu
bulmaktalar? (kendi ifadeleri ile)

* Asistan ve hocalarin yardimseverligi, intornlerin sorularina
cevap bulabilmeleri

* Cesitli vakalarla karsilasmak, hastaya nasil yaklasacagimizi
ogrenmek, asistanlarin vakalar Uzerinden dikkat etmemiz
gereken konulari hatirlatmasi

* Katildigimiz egitimler ve vizitler

 Kidemli asistan abi ve ablalarimdan mecburi hizmette
karsilasabilecegim durumlar hakkinda bilgi alisverisinde
bulunmak

* Asistanlar ile iletisimimiz, asistanlarin giler yizU
* Stajda intorne ait oda olmasi en (!) olumlu sey



* Vaka ¢esitliligi, hocalarin olumlu tavirlari, sunumlar
* Recete yazmayi 6grenmek

 Kan almaya dair her seyi fazlasiyla 6grenmek

* Vizitlerde gozlem yapmak

* Poliklinik gorevleri

* Asistanlarin samimi tutumu

* Periferde calisirken isimize yarayacak yaklasimlari 6grenmek
 OzgUvenin asilanabilme durumu

* Hastalarla daha sik iletisim kurdum

* Dinlenmeye vakit bulunmasi

* Hasta takibinde asistanlara sorular sorabilmek

* Intérn odasinin olmasi vs. fiziki kosullar

* Asistanlarin 6gretici davranislari ve olumlu tavirlari



Intorn hekimler bir stajda hangi sorunlari
yasamaktalar? (kendi ifadeleriile)

* Rutin ve egitsel yonu bulunmadigini dusundukleri islerin
(dosya isleme vb.) fazlalg

* Asistanlarin intornleri meslektas olarak gormemesi

* Staj sUresince tek gorevlerinin ge¢ saatlere kadar sekreterya isi
olarak niteledikleri isleri yapmak (recete yazmak) olmasi

* Doktorluk ile alakasi olmayan idrar torbasi degistirme, damar
yolundan alinan kanlari tUplere bosaltma, kanlar laboratuara
gondermek gibi gereksiz ve angarya isler yiUzinden asil
ogrenmeleri gereken noktalari kagirmalari

* Yogun poliklinikte intorne de cok isin dismesi ve hastalarla
yasanan gerginlikler



* Stajda yapilan tek isin kan almak gibi hemsire isleriyle ugrasmak
olmasi

* Asistanlarin asagilayici, hor goren tavirlari
* Hemsire ve personellerin intdrnlere davranislari

* Poliklinikte cahsip tek isin hasta cagirmak olmasi, kimsenin bir sey
ogretmemesi

* Nobetlerin ¢ok sik (1) olmasi, dinlenmeye ve ders calismaya vaktin
olmamasi

* Bazi polikliniklerde hemsirelik, sekreterlik, yardimci personel
isinin tamaminin intorn tarafindan yapilmasi ve bu sirada intérnin
tek bir hasta gdorememesi

* Saygl gormemek
* Bosa gecen zaman

* 21. yUzyilda hala elle dosya yazmak; halihazirda dosyada yazan
klinik izlemi bilgisayara gegirmek

* Stajda Hoca ile iletisim yasanmamasi



Staj programinda yer almasini istediginiz degisiklikler
ya da diger gorus ve onerileriniz nelerdir? (kendi

ifadeleriile)

* Hekimin yapmasi gereken isler disinda yaptigimiz her is
(hastalar personel gibi tasimak, sekreter gibi giris yapip
hasta cagirmak, dosyadaki yazilari sisteme yazmak, hemsire
gibi kan sekeri bakmak vs) intornden alinip yardimcai saghk
personellerinin  sorumluluguna verilmeli. Boylece hasta
takibi yapabilmemiz icin zamanimiz ve enerjimiz olur.

* Int6rn odasi
* Yogun bolumlerde nébet sure ve sikliginin azaltiimasi

 Intorn hekimlerin hastalarin tani ve tedavisinde daha fazla
gorevlendirilmesi; hasta takip etmek, tedavi dizenlemelerini
ogrenmek

* Intornlerin sadece hasta yaklasimlarini pratik etmesi yani
asistanlarin ¢alisma sekli ile benzer calismasi



Sonug: Neler yapilabilir?

* Egitim kadrosunda yer almayan ancak intorn hekimler ile
surekli temas halinde bulunan arastirma gorevlileri,
hemsireler, yardimci saglik personeli ile intorn hekimlerin
saglkl iletisim icerisinde bulunmalarina yonelik kapsayici,
birlestirici ¢alismalar; bu iletisimde dezavantajli taraf olan
intorn hekimlerin desteklenmesi

* Her yeni stajinfyeni goérev yerinin ilk ginunde intorn
hekimlerin sorumlu o6gretim Uyesi tarafindan c¢alisma
ortamindaki ekiple tanistiriimasi

* Intérn hekimlerin kendilerini sosyal ve duygusal olarak
guvende hissettikleri calisma ortamlarinin
saglanmasi/surdurtlmesi

* Calisma ortamlarinin fiziki kosullarinin iyilestirlmesi



* Hasta takip ve tedavisinde intornlerin karar alma sirecinin
parcasi olmasi olmasi

 Orng intorn poliklinigi
* Yaptiklari yazili islerde karar sUrcinde katki saglamalari

* Kisa zaman sonra insan saghgi gibi kritik bir konuda tam yetkin
kabul edilerek hizmet vermeye baslayacak olmalari intornlerde
kaygiya neden oluyor. IntérnlUk surecinde alacaklart uygun
olcudeki sorumluluklar ile 6zguven kazanmalari desteklenebilir



Sevgili Intérn Hekimlerimiz;
* Intorn motivasyonu€=» Hoca motivasyonunu

* Yasadiginiz sorunlar meslek hayatinizin bir provasi; bu sureci iletisim
yetilerinizi gelistirmek i¢in kullanmak verimli olacaktir, gelecekte de
is  hayatinizda  iletisim  icerisinde  bulunacaginiz  kisileri
secemeyeceksiniz

* Gelecekteki intorn hekimler icin fiziksel sartlarin iyilestirilmesi,
egitimin verimli hale gelebilmesi sizlerin geri bildirimleri sayesinde
oldugundan verdiginiz geri bildirimler icin tesekkir ederiz



TesekkUr ederim



