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Onsoz
Degerli Okuyucular,

Aydin Adnan Menderes Universitesi Tip Fakiiltesi’nde mezuniyet &ncesi tip egitiminin
niteligini stirekli gelistirme hedefi dogrultusunda yiiriitiilen program degerlendirme c¢alismalari,
kurumsal kalite glivencesi anlayisinin temel bilesenlerinden biridir. Bu rapor, Fakultemizde
gergeklestirilen tiglincii kapsamli program degerlendirme dongiisiiniin ¢iktis1 olup, egitim

programinin biitiinciil olarak gézden gecirilmesini amaglamaktadir.

Program degerlendirme siirecinde; Donem I-VI egitim programlari, egitim ortamlari, 6gretim
yontemleri, 6lgme-degerlendirme uygulamalari, 6grenci basart durumlari ve geri bildirimleri
kapsayacak sekilde degerlendirilmistir. Bu siiregcte mezuniyet 6ncesi tip egitimiyle iligkili tim
kurul ve komisyonlardan elde edilen veriler, 6grenci ve egitici geri bildirimleri ile birlikte kanita
dayal1 bir yaklasimla analiz edilerek egitim programinin giiglii yonleri, gelistirilmesi gereken

alanlar1 ve oncelikli iyilestirme basliklarinin da eklenmesi ile rapor haline getirilmistir.

Fakiiltemizde program degerlendirme c¢alismalarinin amaci yalnizca sorunlart belirlemek ve
ortaya koymak degil elde edilen degerlendirme bulgular: 1s18inda egitim siireglerinin diizenli
olarak gelistirilmesi ve ve siirekli iyilestirmesidir. Bu yaklasim, akreditasyon siireciyle uyumlu
bicimde, mezuniyet Oncesi tip egitiminde kalite kiiltlirlinlin  kurumsallagmasin

desteklemektedir.

Program degerlendirme raporumuzun fakiiltemiz mezuniyet dncesi egitim kalitesini arttirmasi,
ogrencilerimiz ve egiticilerimiz i¢in yararli olmasi, raporumuzun hazirlanmasinda bilgi,
deneyim ve katkilariyla siirece deger katan tiim akademik ve idari personelimize, 6zveriyle
emek veren calisma ekiplerimize ve goriisleriyle katki saglayan ogrencilerimize tesekkiir
ederim. Bu raporun, fakiiltemizde yiiriitilen mezuniyet Oncesi tip egitiminin niteliginin

gelistirilmesine katki sunmasini temenni ediyorum.

Prof. Dr. Yasemin OZKAN
Dekan
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GIRIS
Tip Fakiiltelerinin egitim programlari, birey ve toplum sagliim1 koruma ve gelistirme
misyonunu tastyan hekimler yetistirmek amaciyla yapilandirilmaktadir. Bu siirecin etkinligi,
programin kurumsal diizenlemelerle siirekli iyilestirilmesiyle artirilabilir. Ozellikle, toplumun
oncelikli saglik sorunlarina odaklanan bir miifredatin, bilimsel temellere dayali uygun egitim
yontemleri ve ortamlar ile sunulmasi biiyiilk 6nem tasimaktadir. Tip Ogrencilerinin sunulan
egitimden ne 6l¢iide yararlandigi ve programin belirlenen hedeflere ne 6l¢iide ulastigi, gecerli
ve glvenilir 6lgme-degerlendirme yontemleri ile belirlenmeli ve takip edilmelidir. Nihai olarak,
mesleki yeterlilik ve etik degerleri i¢sellestirmis hekimler yetistirmek, programin temel ¢iktilari

arasinda yer almaktadir.

Aydin Adnan Menderes Universitesi Tip Fakiiltesi (ADUTF) olarak egitimde temel amacimiz;
insan hayatina ve sagligina her agidan en yiiksek degeri veren; tip etik kurallarini benimseyen
ve ona uygun davranan; birey, toplum ve gezegen sagligini koruyan, iyilestiren ve gelistiren;
iletisim, liderlik becerileri yiiksek ve ekip ¢alismasini benimseyen; kanita dayali ve en yiiksek
kalitedeki koruma, tani, tedavi ve rehabilitasyon yaklagimlarini uygulayan; bagimsiz
caligabilme ve sorumluluk alabilme yetkinligi olan; ¢agdas bilimsel diisiince modelini
0ziimsemis, yasam boyu 6grenmeyi ilke edinmis; ulusal ve uluslararasi tip egitimi standartlarina
uygun nitelikli hekimler yetistirmektir.

Bu egitim programinin etkinligini degerlendirmek igin sadece rapor vermek degil asil amaci gelistirmek
olan CIPP (Context, Input, Process, Product) modeli esas alinmistir. CIPP modeli, basamakli
yapisi ile egitim siireclerinin kapsamli bir analizini yaparak programin farkli bilesenlerini
sistematik olarak degerlendirir, amaci bir yargiya varmak degil gelisimi saglamaktir. CIPP

modeli, egitim programlarini dort temel bilesen lizerinden degerlendirir:

1. Baglam (Context) degerlendirmesi: Programim hedeflerini ve toplumsal saglik
gereksinimlerine uygunlugunu analiz eder.

2. Girdi (Input) degerlendirmesi: Programin uygulanabilmesi icin saglanan kaynaklarin,
altyapiin ve egiticilerin yeterliligini degerlendirir.

3. Streg (Process) degerlendirmesi: Programin nasil uygulandigini, egitim siirecinin etkinligini
ve 6grenci memnuniyetini inceler.

4. Urin (Product) degerlendirmesi: Egitim programinm ciktilarinin ne olgiide hedeflere

ulastigini ve mezunlarin mesleki yeterliliklerini degerlendirir.



Bu raporda kullanilan CIPP modeli, ADUTF egitim programmin etkinligi sistematik bir
yaklasimla analiz edilerek siirekli gelistirme ve iyilestirme amagli ¢aligmalara yon vermektedir.
Rapor 2024-2025 Egitim Ogretim Y1li Mezuniyet Oncesi Tip Egitimi degerlendirilmesine ait bir

rapordur.



1. BAGLAM DEGERLENDIRMESI

Bu basamakta programin amaci, toplumun saglik ihtiyaclarina uygunlugu ve ulusal-uluslararasi

standartlarla uyumu incelenmistir.

1.1. Fakultenin amag ve hedeflerinin, toplumun saghk gereksinimlerine uyumu

ADUTF olarak egitimde temel amacimiz; insan hayatina ve sagligina her agidan en yiiksek
degeri veren; tip etik kurallarin1 benimseyen ve ona uygun davranan; birey, toplum ve gezegen
sagligini koruyan, iyilestiren ve gelistiren; iletisim, liderlik becerileri yiiksek ve ekip ¢alismasini
benimseyen; kanita dayali ve en yiiksek kalitedeki koruma, tani, tedavi ve rehabilitasyon
yaklagimlarini uygulayan; bagimsiz calisabilme ve sorumluluk alabilme yetkinligi olan; cagdas
bilimsel diisiince modelini 6ziimsemis, yasam boyu Ogrenmeyi ilke edinmis; ulusal ve
uluslararasi tip egitimi standartlarina uygun nitelikli hekimler yetistirmektir.

Fakulte misyonumuz; tip etik kurallarin1 benimseyen ve ona uygun davranan; mesleki bilgi
ve becerilerle donanmis; arastirma, uygulama, elestirel diisiinme ve karar verme yetenegine
sahip; bagimsiz ¢alisma ve sorumluluk alabilme yetkinligi olan, 6zgiivenli; birey, toplum ve
gezegen sagligini korumayi, gelistirmeyi, hastalar1 tedavi etmeyi amag edinmis; insan hayatina
ve sagligina her agidan en iist degeri veren, donanimli bir sekilde hizmet vermeye hazir, yasam
boyu 6grenme becerisine sahip, toplumun saglik hizmet ihtiyacini en iist diizeyde karsilayan;
iyi iletisim becerilerine sahip, ekip lideri hekimler yetistirmektir.

Fakulte vizyonumuz; hekimlik konusunda tam donanima sahip, toplumun saglik ihtiyag ve
onceliklerini kavrayan, ekip liderligi sorumlulugu tasiyan, etik ilkeler ¢ercevesinde nitelikli ve
biitiinciil saglik hizmeti sunan hekimler yetistiren; bilimsel ve toplumsal degeri yiiksek
arastirmalar yiiriiten; bilisim teknolojilerini egitim, aragtirma ve saglik hizmetinde etkin sekilde
kullanan; saglik sisteminin gelisimine katki sunan; egitim kalitesi, bilimsel {iiretkenligi ve
hizmet faaliyetleri ile; ulusal ve uluslararasi diizeyde tanimnan 6ncii bir tip fakiiltesi olmaktir.
Fakiilte misyon, vizyon ve amagclar1 diizenli olarak paydaslarin goriigleri alinarak
giincellenmekte, egitim programlari ile uyumlu olmasi saglanmaktadir. Fakiltemiz misyon,
vizyon, kurumsal amag¢ ve hedefleri ile program ¢iktilar1 en son 28 Nisan 2025 tarihinde
gergeklestirilen calistayda ulusal ve uluslararast 6rnekler ve kaynaklar incelenerek gdzden

gecirilmis ve giincellenmistir (Ek.1).



1.2. Egitim programinin, UCEP ve uluslararasi tip egitimi standartlarina uygunlugu

Fakiiltemizde egitim programimiz ve egitim siiregleri ile ilgili olarak surekli veri
toplanmakta ve degerlendirilmektedir. Bu degerlendirmenin sonuglari egitim programinin
gelistirilmesi i¢in kullanilmaktadir. Fakultemiz mezuniyet Oncesi egitim programi her yil
sistematik olarak gozden gecirilmekte; Tirkiye Ulusal Yiiksekogretim ve Yeterlilikler
Cergevesi (TYYC), Tip Egitimi Ulusal Cekirdek Egitim Programi (UCEP) ve Diinya Tip
Egitimi Federasyonu (WFME) mezuniyet Oncesi tip egitimi standartlar1 ile uyumlu olacak
sekilde giincellenmektedir. Anabilim dallari ile baglayan giincellemeler Igili mezuniyet 6ncesi
tip egitimi kurullarinda degerlendirilerek mezuniyet Oncesi egitim programlart ve egitim
rehberlerinin son halleri verilmektedir. Her yil diizenli olarak yapilan bu giincellemeler

Fakiilte’nin siirekli yenilenme ve gelisimi i¢cin dnem tagimaktadir.

1.3. Egitim Programimin Ozellikleri

Fakiltemizde mezuniyet dncesi tip egitimi (Sekil 1); Donem I-III (Temel Tip Bilimleri
Donemi), Donem IV-V (Klinik Tip Bilimleri Donemi) ve Dénem VI (Aile Hekimligi Donemi)
olmak {izere ii¢ ana evreden olusmaktadir. Doénem I, II ve III’te egitim, G6grenmeyi
kolaylastiracak sekilde yapilandirilmis sistem temelli entegre ders kurullari aracilifiyla
yiriitilmekte; farkli disiplinler, iligkili konu basliklar1 g¢er¢evesinde yatay olarak
biitiinlestirilmektedir. Donem IV ve V’te disiplin temelli klinik egitim uygulanmakta; Dénem
VI’da ise dgrenciler, toplam 12 ay siiren intornliik programi kapsaminda klinik ekiplerin aktif
bir iiyesi olarak mesleki uygulamalara katilmaktadir. Egitim programimiz, yatay ve dikey
entegrasyonu igeren karma entegre bir model esas alinarak yapilandirilmistir. Temel tip
bilimleri déneminde yatay entegrasyon sistem temelli ders kurullart ile saglanirken; dikey
entegrasyon, Donem I’den itibaren programa yerlestirilen paneller, secmeli dersler, klinik
beceriler, iletisim becerileri, tip tarithi ve etik, biyoistatistik ve saglikta bilimsel aragtirma
teknikleri gibi ders ve uygulamalarla desteklenmektedir. Ayrica Davranmis Bilimleri, Halk
Saghig ile ilgili dersler ve Ozel Calisma Modiilleri, ozellikle ilk iki donemde dikey

entegrasyonu giiclendiren bilesenler arasinda yer almaktadir.



Sekil 1.Aydin Adnan Menderes Universitesi Tip Fakiiltesi 2024-2025 Akademik Y1l egitim
tablosu
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Fakiltemiz program ¢iktilar1 13.05.2026 tarihinde gergeklestirilen ¢alistay sonrasinda
glincellenmis olup asagida yer almaktadir (Tablo 1).

Tablo 1. Aydin Adnan Menderes Universitesi Tip Fakiiltesi Program Ciktilar1 *

PC-1 | Meslegini yerine getiririken hasta ve hasta yakini ve yer aldig1 ekiplerde etkili
nitelikli iletisim kurar, ekibin bir iiyesi olarak uyumlu ve etkili ¢aligir.

PC-2 | Hekimlik meslegini en 1yi sekilde yerine getirmek i¢in gerekli bilgi, beceri ve
tutumlara sahiptir ve bu donanimini hizmet sundugu toplumun ve bireylerin saglik
diizeyinin ve iyilik halinin korunmasi ve gelistirilmesi i¢in kullanir.

PC-3 | Ogrenme, ¢alisma ve gelisimini etkin bir sekilde kendi yonetebilir.

PC-4 | Saglik hizmetlerinin planlanmasi, yiiriitiilmesi ve degerlendirilmesi ile etkinliginin
artirllmasini hedefleyen tiim ¢alismalarda aktif rol alabilir.

PC-5 | Siirekli 6grenme yolu ile mesleki gelisimini saglar; bilimsel arastirma becerisini
gelistirir; 0grendigi bilgilerin kanita dayali, giincel ve bilimsel olmasina 6nem
verir.

PC-6 | Hekimlik meslegini yerine getirirken etik tutum sergiler

PC-7 | Meslek yasami boyunca degisen kosullara uyum saglar.

PC-8 | Kiiltiirel olarak donanimli olur ve toplumun kalkinmasina onciiliik eder.

PC-9 | Hasta ile ¢alisan saglig1 ve gilivenligini en {ist diizeyde gozeterek saglik hizmeti
sunar.

PC-10 | Saglik hizmetlerinin planlanmasi, uygulanmasi ve degerlendirilmesinde yer
alirken; kaynaklar1 maliyet-etkin, toplum yararina ve mevzuata uygun sekilde
kullanir.

PC-11 | Saglikta egitim, hizmet ve arastirma siireglerinde biligim teknolojilerini etik ve
etkili bi¢imde kullanir.

PC-12 | Sagligin korunmasi ve gelistirilmesi amaciyla birey ve toplum sagligina yonelik

egitim ve danigmanlik hizmetlerini planlar ve yiiriitiir.

* Program ciktilar1 12 Mayis 2026 tarihinde gergeklestirilen Ogrenim—Program Ciktilari
Eslesmesi Calistayinda giincellenmistir.
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2. GIRDi DEGERLENDIRMESI

Bu basamakta, egitim programinin uygulanabilmesi i¢in saglanan fiziksel altyapi, teknolojik

donanim ve egitim materyalleri, 6grenciler ve egitici kadrosu degerlendirilmistir.

2.1. Fakultenin fiziksel altyapisi

2015 yilindan bu yana kullanilmakta olan Fakilte binamiz, amfiler, derslikler, anatomi,
uygulama ve arastirma laboratuvarlari, klinik beceri ve simiilasyon laboratuvarlari, ¢alisma
salonlar1 ile 6grencilerimize tip egitimi igin gerekli birgok farkli egitim olanaklari yaninda
kantin ve kendi icinde yer alan yemekhanesi ile Ogrencilerimizi gereksinimlerine yanit

vermektedir.

Tablo 2. Tip Fakiltesi Dekanlik Binasi1 Derslikler — Amfiler
Egitim Ortamm Kapasite (kisi)
Amfil 334

Amfi 2 330

Amfi 3 300

Amfi 4 400

3 adet derslik 144

15 adet derslik 100

4 adet derslik 50

Fakdlte binasinda yer alan laboratuvarlar:

4 adet Klinik Beceriler Laboratuvar

3 adet Simiilasyon Laboratuvari

2 adet poliklinik Simulasyon Laboratuvari

1 adet 50 bilgisayar kapasiteli Bilgisayar Laboratuvari
1 adet Anatomi Uygulama Laboratuvari

1 adet Kadavra Uygulama Laboratuvari

3 adet Ogrenci Uygulama Laboratuvari

8 adet Bilimsel Arastirma Laboratuvari
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Klinik egitim uygulamalar1 ADU Tip Fakiiltesi Arastirma ve Uygulama Hastanesi
biinyesindeki 200 adet poliklinik, 1001 yatak kapasitesi ve 145 yogun bakim yatak sayisi, 26
ameliyathane, 6 adet (biyokimya, enfeksiyon hastaliklar1 ve klinik mikrobiyoloji, genetik,
mikrobiyoloji, parazitoloji, patoloji) laboratuvar ile yapilmaktadir. Universitemiz Merkez
Arastirma Laboratuvar1 insaatt devam etmekte olup Hastane Merkez Laboratuvari yapimi

planlamalar dahilindedir.

Fakiilte binasinda 6grencilerin kullanimina agik olan sosyal alanlar ile ¢alisma alanlar1
yer almaktadir (Tablo 3). Ogrenciler ayrica kampiisde yer alan spor salonu, tenis kortlari,

stadyum, kapali yiizme havuzu, kiitiiphane, yemekhane hizmetlerinden yararlanablimektedir.

Tablo 3. Fakiiltede yer alan sosyal alanlar ve ¢aligma salonlari
Alan Say1 KF gigi)te Agiklama
si

Fakdilte calisma salonlar1 1 90 Dekanlik boliimii zemin katta

bulunmaktadir.
1 50 Dekanlik boliimii birinci katta

bulunmaktadir.

Fakulte 6grenci yemekhanesi 1 200 Derslikler bolimunde zemin katta
bulunmaktadir.

Fakdilte kafeterya-kantin 1 150 Derslikler bolimiinde zemin katta
bulunmaktadir.

Miizik odast 1 50  |Derslikler béliimii birinci katta
bulunmaktadir.

2.2. Teknolojik donamim ve egitim materyalleri

Tum derslik ve amfilerde bilgisayar, projeksiyon, perde ve ses sistemi bulunmaktadir.
Bilgisayar laboratuvarinda 50 adet masaiistii bilgisayar yer almakta, kampiis i¢inde 6grenciler
Eduroam ile tcretsiz wireless internet kullanabilmektedir. Anatomi laboratuvarinda ii¢ boyutlu
Complete Anatomy dijital atlasi egitim amagh kullanilmaktadir. Temel tip bilimleri
uygulamalarinda kullanilan LAB I (mikroskobi laboratuvari-86 mikroskop) ve LAB II, her biri
yaklagik 100 Ogrenci kapasiteli olup 0Ogrenci laboratuvarlarinda uygulama egitimleri
yuritilmektedir. Laboratuvarlarda yer alan kemik koleksiyonu ayrintilari ile manken, maket ve

malzeme sayilar1 asagida siralanmistir (Tablo 4, 5, 6, 7).
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Tablo 4. Anatomi Laboratuvarinda Bulunan Maketler

Maketin Adi

Adet

6 parcali kulak maketi

Larinksli burun, agiz ve bogaz maketi

Larinks modeli

N| O] O

Klasik kalp modeli

=
o

Lenfatik sistem

Burun modeli

Erkek genital

Kadin genital

Kadin pelvis

Erkek pelvis

Biiyiitiilmiis beyin

Beyin modeli renkli 6 parca

Omurilik modeli

15 parca beyin modeli

Sinir dallar ile omurilik

37 pargal1 erkek kas modeli

Fonksiyonel omuz eklemi

Fonksiyonel diz eklemi

Fonksiyonel kalga eklemi

Fonksiyonel dirsek eklemi

Fonksiyonel ayak bilegi eklemi

Fonksiyonel el ve bilegi eklemi

28 pargal1 6nll agilabilen ¢ift cins torso

El bilegi modeli

Ayak bilegi modeli

Emziren kadin meme modeli

Bobrek nefron ve glomerul

Sindirim sistemi

Kc, safra kesesi, pankreas, ince bagirsak modeli

'Yarimm kasli kafa kesiti modeli

Beyin modeli

8 pargali goz maketi

10 pargali arterli beyin maketi

Akciger Modeli

27 pargal1 erkek kas modeli

NP W WO B[N BB W] O| R PR[W W[N] RS>

Toplam

131
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Tablo 5. Anatomi Laboratuvarinda Bulunan Kemikler

Kemik Adi Adet
Femur 360
Cranium (Tam ve Yarim) 107
Parietal Kemik 32
Oksipital Kemik 13
Temporal 22
Scapula 58
Mandibula 123
Costae 126
Vertebra 654
Parmak kemikleri 120
Ayak kemikleri 127
Clavicula 91
Sacrum 117
Radius 130
Ulna 129
Humerus 243
Fibula 83
Tibia 245
Toplam 2780

Tablo 6. Ogrenci Uygulama Laboratuvarlart Malzemeleri

Ogrenci mikroskoplari 84
Kameral1 egitim mikroskobu 2
Etuv 2
Hassas tart1 1
Vorteks 1
Santriftj (Biri hematokrit) 3
Ceker ocak 1
TV monitor 2
Dizustu Bilgisayar 2
Projeksiyon cihazlari 3
Yaz tahtasi 2
Ses sistemi 1
Ses ve hoparlor 1
Ahsap tabure 210
Malzeme dolab1 4
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Tablo 7. Klinik beceri laboratuvarinda bulunan-maketler

IV enjeksiyon pedi

Adet |Malzeme Ad1 Kullanim Amaci
. Yiiksek Performansli CPR becerileri ve ekip egitimi igin

2 Peduatrik Q-CPR tasarlanmis profesyonel diizeyde bir canlandirma mankenidir.
'Yiiksek Performansli CPR becerileri ve ekip egitimi igin|

2  [Eriskin CPR tasarlanmig profesyonel diizeyde bir canlandirma mankenidir.

4 Kol sutur modeli Ogrenciler igin gercekci bir dikis deneyimi ya da bir egitmen
tarafindan gercekci dikis atma deneyimini saglamak igin,
yumusak bir vinil cildiyle, yapisan kOplkten yapilmistir.

2 Otomatik eksternal defibrilator |Ani kalp durmasi vakalarinda hastayr yasama ddndurebilecek
clektrosokun, olay yerinde ve ilk birka¢ dakika icinde
uygulanabilmesi igin gelistirilmistir.

) Steteskop ve ¢ocuk Cocuklar icin tansiyon aleti ya da kan basinci dlger ya da

tansiyon alet sfigmomanometre, kan basincinin Ol¢lilmesine yarayan bir
aractir.

4 Boy olgerl1 baskil Poliklinik simiilasyonu i¢in kullanilan bu cihazda teleskopik
sekilde uzayan ve kisalan boy Olcer baskdl ile birliktedir ve ayni
zamanda boy ile kilo 6lgiminin yapilabilmesine olanak tanir.

6 Laringoskop Laringoskop, girtlak (larenks) kisminin goriilmesini ve hava
yolu agilmasini saglayan, goriiniisii ¢ekic aletini andiran, tibbi
cihazdir.

4 Sensorli im girisim maketi Bu model gercekgi cilt yapisi ile uygun enjeksiyon tekniklerini

kalca maketi ogretmek igin tasarlanmugtir.

1 Kalp akciger sesleri modeli Kalp muayenesi ve akciger muayenesinde farkli seslerin

— uzaktan kontrolll duyulmast igin uygundur.
steteskop

4 Tansiyon egitim simUlatori Kan Basincit Simiilatorii, fiziksel degerlendirmeyi Ogretir ve
Ogrencilerin tansiyon almalar1 icin 6gretimde karsilasilan
belirsizliklerin giderilmesine yardime1 olur.

8 IM kalca enjeksiyon maketi  Model, kullanicilar i¢in iyi bir egitim saglamaya yardimci
gercekei sekil 6zelliklerine sahiptir.

8 IV kol maketi Intraven6z enjeksiyon yapmak icin uygundur.

8 ID enjeksiyon maketi — Bu egitim kolu uygulamasinda dirsekten bilek kismina kadar

yarim kol olan gergek kolun kalipsal uygulamasi olusturulmustur.

12 IM&SC&ID enjeksiyon Kol bolgesinde intrakutandz enjeksiyonlar icin sekiz farkli bolge

pedi bulunrnaktadir. Stvi dogru uygulandiginda ciltte  karakteristik
goriiniim olusmaktadir.

12

Arteryel kan gazi similasyonu icgin antrendrde bir arteryel damar
bulunur ve ayrica bir damardan bir damardan delinmenin nasil
diizeltilecegini gosteren bir arag olarak da kullanilabilir.
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76 Tansiyon aletleri Yetigkinler i¢in tansiyon aleti ya da kan basinci dlger ya da
sfigmomanometre, kan basmcinin oOlgiilmesine yarayan bir
aractir.

4 Cildiye-puva teshis ve Dermatoskopi deri yuzeyi mikroskopisidir; benlerin ve pigmentli

tedavi cihaz ve aletleri diger lezyonlarin tanisinda kullanilir.
dermatoskop

1 Hasta transfer sedyeler Sedye, hastalar1 tibbi bakim alabilecekleri bir yere giivenli bir
sekilde tasimak icin kullanilan tibbi ekipmanlardan biridir.

8 Serum askiliklart Poliklinik simulasyonu igin kullanilmaktadir

1 Maket hasta bebek maketi Kolay verilen bas geri-gene yukari pozisyonu ve ger¢ege ¢ok
benzer tasarimi ile hem kalp masaji hem de suni solunumunun
gergege oldukga yakin sekilde simule edilerek o6gretilmesini
saglamaktadir.

4 Dogum maketi Model, normal dogum ve gebelik siirecini canlandirabilir.

4 Organ modelleri cpr torso Govde maketi ile egitici dgrencilere uygulamalar yaptirtabilir.

2.3. Egiticiler Genel Ozellikler

2024-2025 egitim doneminde 238 Ggretim liyemiz mezuniyet 6ncesi tip egitiminde gorev almis

olup 124’i profesor, 40’1 dogent ve 74’1l doktor 6gretim iiyesi kadrosunda bulunmaktadir. 2024-2025

doneminde Fakiiltemizden emeklilik nedeniyle ayrilan 4 (dort) ve istifa nedenli ayrilan 7 (yedi), 6gretim

uyemiz olmustur. Ayn1 dénemde fakiltemize 5 (bes) yeni 6gretim iiyemiz baglamistir. Yillara gore egitici

ve Ogrenci sayist degisimi incelendiginde 0grenci sayist artig egiliminde iken egitici sayisinin benzer

sayilarda devam ettigi goriilmektedir.

Tablo 8. 2019-2025 Yillar1 Arasinda Akademik Diizeye Gore Ogretim Uyelerinin Dagilimi

Unvan/yil 2019 | 2020 2021 2022 2023 2024-2025
Profesor 106 | 111 113 107 123 124
Docent 53 67 58 62 43 40

Doktor Ogretim Uyesi 71 85 78 46 67 74

Toplam  Ogretim  Uyesi | 230
Sayisi

263 249 215 233 238

Ogretim iiyesi basina diisen | 6,7
ogrenci sayisi

5,9 6,3 7,7 7,4 7.6
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Arastirma gorevlisi/ 261 | 316 323 486 601 650

Uzmanlik 6grencisi

2019-2025 yillar arasinda 6gretim iiyesi sayisinda dalgalanmalar olmakla birlikte, son donemde
toplam Ogretim tiyesi sayisinin 238 ile onceki yillara benzer diizeyde seyrettigi goriilmektedir. Buna
karsilik, ayn1 donemde 6grenci sayisindaki artis egilimi, 68retim iiyesi basina diisen 6grenci sayisinin
6,7’den 7,6’a yiikselmesine neden olmustur. Bu durum, &zellikle klinik egitim ortamlarinda egitim
yiikiinlin artmasina ve uygulama temelli 6grenme siireglerinin organizasyonuna yonelik planlama
gereksinimini ortaya koymaktadir. Akademik Unvan dagilimi incelendiginde, profesor sayisinda artis
gbzlenirken dogent sayisinda belirgin azalma dikkat ¢ekmektedir. Bu degisim, akademik yiikseltmelerin
yani sira kadro hareketliligi ve dogentlik bagvuru kriterlerindeki diizenlemelerle iligkili olabilir. Doktor

ogretim iiyesi sayisindaki dalgalanmalar da kadro planlamasinin dinamik yapisin1 yansitmaktadir.

Aragtirma gorevlisi ve uzmanlik 6grencisi sayisinin ayni donemde belirgin bigimde artmasi
(261°den 650’ye), klinik hizmet sunumu ve egitim siire¢lerine dnemli katki saglamakla birlikte, bu grubun
egitsel rollerinin yapilandirilmis bicimde tanimlanmasini ve dgretim {iyesi gozetiminin giiglendirilmesini

gerekli kilmaktadir.

Bu bulgular dogrultusunda, artan 6grenci sayist ve klinik egitim gereksinimleri gbz Oniinde
bulundurularak akademik kadro planlamasinin siirdiiriilmesi, 6zellikle geng 6gretim {iiyesi istthdaminin
desteklenmesi ve klinik egitimlerde Ogrenci—egitici oranini iyilestirmeye yonelik stratejilerin

onceliklendirilmesi dnerilmektedir.

Tablo 9. Ogretim Uyesi Kadrolarmin Bélimlere Gore Dagilimi

Profesor Dogent Dr Ogretim Uyesi Toplam
Dabhili Bilimler 62 24 38 124
Cerrahi Bilimler | 41 11 25 77
Temel Bilimler 21 5 11 37
Toplam 124 40 74 238

Dahili T1p Bilimlerinde anabilim dali ve bilim dal1 sayisinin fazla olmasi nedeni ile 6gretim iiyesi sayisinin

diger boliimlere gore daha yiiksek oldugu goriilmektedir (Tablo 13).

17



2.4, Ogrenciler Genel Ozellikleri

2024-2025 Egitim y1linda, fakiiltemiz toplam 6grenci sayisi 1808 olup uluslararast 6grenci sayisi 154 (3
ogrenci Tiirkge Hazirlik) olarak bildirilmistir. Ogrencilerin donemlere ve cinsiyete gore dagilimi asagidaki
tabloda verilmistir (Tablo 10). 2024-2025 egitim 6gretim déoneminde 31 6grenci yatay gecisle, 19 6grenci

yabancit uyruklu 6grenci kontenjani ile Fakiiltemize baslamig, 289 6grenci mezun olarak fakiilteden

ayrilmistir.
Tablo 10. Ogrencilerin dosnemlere ve cinsiyete gore dagilimi
Kadin Erkek Toplam

Donem | 149 156 305
Donem 11 154 148 302
Donem Il1 150 143 293
Donem 1V 133 199 332
Donem V 131 159 290
Donem VI 133 153 286
Toplam 850 958 1808

2.5. Egitim Programinin Yapisal Ozellikleri

Temel Bilimler Donemi (Donem I-11T) kuramsal dersleri 3 farkli amfide, Klinik Donemde (Donem
IV-V) ise dersliklerde gerceklestirilmektedir. Temel Bilimler Doneminde kuramsal ders saatleri sirast ile;
399, 583 ve 667; uygulamalar ise 100, 180 ve 92 saattir. Kuramsal derslerin yaninda Dénem I’de 12,
Doénem II’de 8, Donem III’de 16 saat Klinik Beceri Uygulamasi yer almakta ve uygulamalar 4 farkli
Klinik Beceri Laboratuvarinda gergeklestirilmektedir. Donem I1I’de klinik beceri uygulamalar1 hastanede
gerceklestirilen 48 saat klinik uygulama ile desteklenmektedir.

Entegrasyonu desteklemek amaci ile Temel Bilimler Déneminde 19, Klinik Dénemde ise 10 panel
yer almaktadir. Temel Bilimler Doneminde 34 saatlik alan dis1 segmeli dersler yer alirken Donem 1V’de
2 haftalik segmeli klinik egitim, Dénem VI’da ise 1 aylik segmeli staj bulunmaktadir. 11k iki dénemde yine
ogrencilerin ilgi alanlaraina gore se¢me sanslarinin oldugu 6zel ¢alisma modiilleri de yer almaktadir.

Ogrencilerin aktif egitimlerini desteklemek amaci ile yaklasik 52 saat tersyiiz &grenim
yapilmaktadir. Klinik Dénemde yine ayn1 amag ile vaka sunumlari, vizitler, seminerler, konseyler, makale
oturumlar1 gergeklestirilmektedir. Donem IV ve V, mezuniyet dncesi tip egitiminde o6grencilerin klinik
ortamda yapilandirilmis ve yogun bi¢imde yer aldiklari, hasta basi uygulamalarin egitimin merkezinde
bulundugu dénemlerdir. Donem IV 8 haftalik 5 dongiide ilerlerken Dénem V alt1 haftalik alti dongii olarak
devam etmektedir. Bu donemlerde egitim; klinik uygulama, hasta bas1 egitim, pratik uygulama ve egitim
viziti gibi farkli adlandirmalarla ifade edilmekle birlikte, tiimii uygulama temelli 6grenme yaklasimi

kapsaminda yiirtitiilmektedir.
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Donem IV-V Kklinik egitimlerinde kullanilan 6gretim yontemleri, anabilim dallarmin klinik

Ozelliklerine  gore  cesitlilik  gosterebilmektedir.  Genel  olarak  soru—cevap, tartisma,

gosterim/demonstrasyon ve beyin firtinasi yontemleri tiim klinik egitimlerde yaygin bigcimde
kullanilmaktadir. Klinik egitim rehberlerinde tanimlanan 6gretim yontemleri her y1l diizenli olarak gdzden

gecirilmekte ve giincellenmektedir.

Donem IV’de yer alan klinik egitimlerin siireleri, kuramsal ve uygulama ders sayilar1 ve

kullanmakta olduklar1 6gretim yontemleri Tablo 11.de verilmistir.

Tablo 11. Dénem IV Klinik Egitimleri, Egitim Ortamlar1 ve Ogretim Y dntemleri

Anabilim Dah | Sure Ders Saati Egitim Ortam Ogretim Yontemi
Teorik | Uygulama
Genel Cerrahi | 4 hafta | 37 87 Servis, Hasta bagi egitim, olgu
ameliyathane, tartismasi, multidisipliner
Yogun Bakim, konsey, kucuk grup
endoskopi Unitesi, | calismasi
poliklinik
Gogiis 3 hafta | 33 38 Servis, Yogun Hasta bag1 egitim, vaka
Hastaliklar: Bakim, poliklinik, | tartismasi, konsey
Bronkoskopi, SFT
lab
Gogiis 15 16 Ameliyathane, Klinik uygulama, cerrahi
Cerrahisi - 2 hafta | 21 16 YBU, poliklinik, | gdzlem, anlatim, hasta
Kalp ve Damar servis, anjiyografi | basi egitim, konsey
Cerrahisi lab, katilimi
¢ Hastahklar1 | 8 hafta | 143 104 Servis, yan dal Hasta bas1 egitim,
Klinikleri, rotasyonel klinik
poliklinik, uygulama
endoskopi,
hemodiyaliz, KIT,
kemoterapi
uniteleri
Kadin 4 hafta | 53 63 Servis, poliklinik, | Hasta bas1 egitim, hasta
Hastaliklar: ve ameliyathane, yan | sunumu, cerrahi gézlem
Dogum dal poliklinikleri
Kardiyoloji 3hafta |30 56 Servis, koroner Hasta basi egitim, olgu
YBU, anjiyografi, | sunumu, konsey, bireysel
EP lab., EKO, calisma
EKG, efor, holter
Tibbi 2 hafta | 40 28 Radyoloji Uniteleri | Kiguk grup uygulama,
Goruntuleme (BT, MR, USG, raporlama, konsey
(Radyoloji + mamografi, katilimi
Niikleer Tip) anjiyo), Nikleer
Tip (Sintigrafi,
PET)
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Acil Tip 2 hafta | 39 24 Acil Servis ve Acil | Hasta basi pratik ve
Yogun Bakim egitim viziti, Klinik
uygulama, cerrahi gézlem
Cocuk saghg | 8 hafta | 112 119 Servis, yan dal Hasta bas1 6grenci
ve Hastaliklari klinikleri, vizitleri, uygulama,
poliklinik, ogrenci poliklinigi ve olgu
hemodiyaliz, Yeni | sunumu, seminer
Dogan Unitesi,
Cocuk YB,
kemoterapi
uniteleri
Anesteziyoloji | 2 hafta | 36 34 Ameliyathane, Hasta bas: viziti,
Yogun Bakim Gosterim/Demonstrasyon

Unitesi ve Algoloji
Birimleri

Soru-cevap, tartisma
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Donem V klinik egitimlerinde de benzer bigimde hasta basi egitim, kii¢iik grup uygulamalari,

klinik vizitler ve olgu temelli 6grenme etkinlikleri yiiriitilmekte; 6grenciler farkli klinik

disiplinlerde artan sorumluluk diizeyi ile mesleki yetkinliklerini gelistirmektedir. Donem I'V’de

yer alan klinik egitimlerin siireleri, kuramsal ve uygulama ders sayilar1 ve kullanmakta

olduklar1 6gretim yontemleri Tablo 12.de verilmistir.

Tablo 12. Dénem V Klinik Egitimleri, Egitim Ortamlar1 ve Ogretim Yontemleri

Anabilim Dah Ders Saati Egitim Ortam Ogretim Yontemi
Sure
Teorik | Uygulama
Adli Tip 2 hafta 36 48 Dekanlik Anlatim, hasta basi
3 gun derslikleri; egitim, otopsi
poliklinik, morg, | uygulamasi, nobet
rapor odasi egitimi
Aile Hekimligi | 2 hafta 26 36 ASM, poliklinik, | Anlatim, saha
sigara birakma, uygulamasi, hasta
palyatif bakim bas1 egitim
Beyin ve Sinir | 7 gln 24 24 Servis, Anlatim,
Cerrabhisi ameliyathane, ameliyathane
poliklinik gozlemi, hasta basi
egitim
Cocuk 2 hafta 30 28 Servis, poliklinik, | Anlatim, hasta bas1
Cerrahisi ameliyathane egitim, cerrahi
gozlem
Cocuk ve 7 gin 16 27 Poliklinik Anlatim, hasta
Ergen Ruh goriismesi, gozlem
Sagh@
Deri 2 hafta 22 46 Servis, poliklinik, | Kigcuk grup, hasta
Hastaliklar: 3gun fototerapi Unitesi | basi egitim, seminer,
literatir saati
Enfeksiyon 3 hafta 31 56 Klinik, poliklinik, | Hasta bas1 egitim,
Hastahiklar: mikrobiyoloji lab. | laboratuvar
uygulamast,
girigimsel islem
gozlemi
Fizik Tedavi 2 hafta 34 47 Servis, poliklinik | Hasta bas1 egitim,
ve 3gun uygulamali
Rehabilitasyon degerlendirme
GO0z 7 gun 13 31 Poliklinik, servis, | Anlatim, uygulamali
Hastalhiklar: ameliyathane muayene
Halk Saghg 2 hafta 32 28 Saha ziyaretleri, | Saha egitimi, kurum
laboratuvar ziyareti, film analizi
Kulak Burun | 3 hafta | 48 41 Poliklinik, servis, | Hasta bas1 egitim,
Bogaz ameliyathane aktif poliklinik
katilimi1
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Noroloji 3 hafta 55 46 Servis, yogun Hasta bag1 egitim,
bakim, EMG- laboratuvar
EEG uygulamasi
Ortopedi ve 2 hafta | 29 20 Servis, poliklinik, | Anlatim, klinik
Travmatoloji ameliyathane uygulama
Plastik ve 7 gun 20 27 Servis, poliklinik | Anlatim, bireysel
Rekonstruktif calisma, hasta bas1
Cerrahi egitim
Ruh Saghgi ve | 2 hafta 26 52 Servis, poliklinik | Anlatim, hasta
Hastahklar: 3 gin goriigsmesi, klinik
uygulama
Uroloji 3 hafta 35 52 Servis, poliklinik, | Anlatim, hasta bas1

ameliyathane,
urodinami

egitim, grup
calismasi
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3. SUREC DEGERLENDIRMESI

Egitim surecinin nasil isledigi, kullanilan yontemlerin etkinligi, 6grenci ve Ogretim iiyesi

deneyimlerini degerlendirebilmek i¢in ders kurullari, klinik egitim ve stajlar ile ilgili 6grenci

basart durumlart ve geri bildirimleri, egitici geri bildirimleri, Tersyiiz 6grenme ve 6zel ¢alisma

modiillerine ait degerlendirmeler ile Tip Egitimi Koordinasyon Kurulu (TEKOK) kararlar

analiz edilmistir.

3.1. Ogrenci Degerlendirmeleri

Program degerlendirme raporunda donemlere dayali olarak 6grenci degerlendirmeleri ve

sinav sonuclarina gore basar1 durum analizleri belirtilmistir.

3.1.1.D6nem |

Ogrenci basar1 durumlari

Donem I 6grencilerinin kurul sinavlarindan almis olduklari basari ortalamalari ve basari

ortalamalarinin son 5 yildaki (2020-2025) degisimi Tablo 13°de goriilmektedir.

Tablo 13. Yillara gére Donem I ders kurullar1 6grenci basar1 durumlari (2020-2025)

Ders Kurulu 2020- 2021- 2022- 2023- 2024-
2021 2022 2023 2024 2025
Tip Bilimlerine | Ortalama | 71 68 76 71 72
Giris Min 0 0 0 6 0
Maks 92 89 96 92 94
Hicre Ortalama | 73 53 53 53 57
Min 0 0 1 1 1
Maks 96 83 85 81 89
Doku Ortalama | 68 54 82 57 57
Min 0 0 0 0 0
Maks 93 89 9 93 95
Sistemlere Giris | Ortalama | 77 56 68 57 56
Min 0 0 0 0 0
Maks 96 92 93 96 95

Tablo 13’de, 6grencilerin basar1 ortalamalari, online sinav yapilmamis olan ge¢mis

yillarla benzer sekilde seyretmektedir. Tiim yillara bakildiginda ilk ders kurulunda daha yiiksek

bir not ortalamasi oldugu goriilmektedir. Diger kurullarda (online sinavlarin yapilmadigi

donemlerde) ders ortalamasi 50-57 arasinda seyretmistir. 2024-2025 egitim-6gretim yilinda, bu
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ders kurullarinda 399 saat teorik, 100 saat uygulamali ders olmak iizere toplamda 499 saat ders
verilmistir. Ayrica, egitim donemi siiresince klinik bilimler ve temel bilimler boliimlerinden

Ogretim tliyelerinin katilimiyla 5 adet panel gergeklestirilmistir.
Ogrenci Geri Bildirimleri

Donem I’de yiiriitiilen ders kurullarina iliskin 6grenci geri bildirimleri, kurul sonlarinda
uygulanan anketler araciligiyla toplanmistir. Anket formu, derslerin islenisi, 6gretim iiyesi
katkisi, 6grenme siirecine destek, dlgme-degerlendirme uygulamalari ve genel memnuniyeti
kapsayan 18 maddelik Likert yap1 ile 1-10 aras1 genel degerlendirme puanini icermektedir.
Degerlendirmeler dort ders kurulu (Tip Bilimlerine Giris, Hiicre, Doku ve Sistemlere Giris)
bazinda analiz edilmistir. Ogrenci geri bildirimleri incelendiginde, ilk ders kurulunda derslerin
islenisi ve 6gretim iiyesi katkisina iligkin alginin gérece daha olumlu oldugu; ancak izleyen ders
kurullarinda bu algmin kademeli olarak azaldi§1 goriilmektedir. Ozellikle teorik ve uygulamali
derslerin 6grenmeyi destekleyici bigimde yiiriitilmesine iliskin maddelerde, ikinci ders
kurulundan itibaren “katiliyorum” oranlarinin %70’in altia diistiigii saptanmustir. Ogrencilerin
Onerilen kaynaklardan yararlanma diizeyine iliskin algilar tiim ders kurullarinda diisiik
seyretmis; son ders kurulunda bu oranin %50’ nin altina indigi gériilmiistiir. Benzer bi¢imde,
ogrenme motivasyonu ile ilgili maddelerde de ilk ders kurulundan sonra belirgin bir diisiis
dikkat ¢ekmistir. Olgme ve degerlendirme siireclerine iliskin maddelerde, sinavlarin dgrenme
hedefleriyle uyumu, adilligi ve geri bildirim saglamasina yonelik algilarin tiim ders kurullarinda
gorece diisiik oldugu; 6zellikle son ders kurulunda bu alandaki memnuniyetin daha da azaldig1

belirlenmistir.

Tablo 14. Ogrencilerin kurullara gore egitim memnuniyet diizeyi

Orta Iyi
Ders Kurullar:

(%) (%)
Tip Bilimlerine Giris 2.35 28.19 69.46
Hicre 13.31 47.53 39.16
Doku 6.73 47.81 45.45
Sistemlere Giris 9.43 41.08 49.49

24



3.1.2.D6nem I

Ogrenci Basar1 Durumu

Donem II’de alti kurul yer almakta olup 2020-2025 egitim dgretim donemleri arasi 6grenci bagari
durumlar asagida verilmistir. Bilindigi gibi 2020-2021 yilinda pandemi, 2022-2023 ikinci
déneminde on bir ilimizi etkileyen depremler nedeniyle online egitimlere ge¢is s6z konusu
olmustur. 2020-2025 yillar1 arasinda online egitimlerin yapildig1 ve 6grencilerin online sinavlarla
degerlendirildigi yillarda &grenci basari yiizdelerinde artis olmustur. Ogrenci basarilarinda

gortilen bu dikkat ¢ekici artig, online egitim yillarinda gerceklestirilen uzaktan egitim smavlarinin

icerik ve uygulama sekli bakimindan gozden gecirilmesi gerektigini gostermektedir.

Tablo 15. Donem II yillara gore ders kurul basart durumlari (2020-2025)

Doénem I1

2020-2021

2021-2022

2022-2023

2023-2024

2024-2025

Ders
Kurulu

Min | Maks

Ort

Min | Maks

Ort

Min

Maks

Ort

Min | Maks

Ort

Min

Maks

Ort

Kan kas
sistemi

0 95

73

2 92

57

16

95

67

0 90

50

93

44

Dolasim
solunum
sistemi

0 96

75

0 92

58

90

75

0 91

61

88

68

Sindirim
Sistemi ve
metabolizma

76

64

96

65

57

92

66

Sinir duyu
sistemleri

78

59

89

77

59

94

63

Bosaltim
endokrin
lireme
sistemleri

75

58

90

75

61

88

68

Hastaliklarin
biyolojik
temeli

86

68

99

84

66

100

73

Online egitim donemlerinde goriilen not ortalamalari artigi, uzaktan egitim smavlar ile ilgili bir
diizenleme yapilmasinin gerekliligini ortaya koymaktadir. Dénem II ilk ders kurulu her egitim

ogretim doneminde en diisiik not ortalamalarinin oldugu bir kurul olmustur.

Ogrenci Geri Bildirimleri
Donem II’de yer alan ders kurullarina iliskin 6grenci geri bildirimleri, kurul sonlarinda
derslerin

alman yazili geri bildirimler {izerinden degerlendirilmistir. Geri bildirimler;

entegrasyonu, teorik—uygulama uyumu, 6lgme-degerlendirme uygulamalari, fiziksel kosullar ve
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egitim siirecinin organizasyonuna iliskin basliklar altinda analiz edilmistir

Genel olarak 6grenciler, Donem II’de yatay entegrasyonun biiyiik dlctide saglandigini ve
derslerin birbirini destekler bigcimde yapilandirildigini ifade etmislerdir. Ayrica dikey
entegrasyonu desteklemek amaciyla programa yerlestirilen paneller, 6grenciler tarafindan
olumlu degerlendirilmig; ancak bazi panellerde klinik 6gretim tiyelerinin katilimindaki aksamalar
verimliligi sinirlayan bir unsur olarak belirtilmistir. Ders kurullart bazinda degerlendirildiginde,
anatomi, biyokimya, histoloji ve mikrobiyoloji gibi temel bilim derslerinin gretim tiyesi katkisi
ve igerik kalitesi agisindan olumlu geri bildirimler aldig1 goriilmektedir. Uygulama derslerinin
teorik derslerle uyumu cogunlukla yeterli bulunmakla birlikte, baz1 kurullarda uygulama
stirelerinin kisitli olmasi, gruplardaki 6grenci sayisinin fazlaligi ve materyal yetersizlikleri

ogrenme siirecini sinirlayan faktorler olarak one ¢ikmustir.

Ogrenciler tarafindan en sik dile getirilen siire¢ sorunlari arasinda;

Derslerin 08.30’da baslamas,

Ders kurullarindaki ders yogunlugunun yiiksek olmas,

Uygulamalarin teorik derslerden hemen sonra planlanmasi,

Bazi teknik altyap1 sorunlar (mikrofon, klima vb.) yer almaktadir.

Bu sorunlarin bir kismimin dénem i¢inde (6rnegin anatomi laboratuvari mikrofon sorunu) idari

diizenlemelerle giderildigi bildirilmistir.

Altt farkli kuruldan olugan Donem III, Ogrencilerin klinige giris yaptigi, normal yap1 ve
metabolizmalardan sonra hastaliklar, etkenleri, patolojilerini gordiikleri, muayene becerilerini
ogrendikleri klinik ve temel bilimlerin tam olarak entegre edildigi bir yildir. Klinige giris, dolasim
ve solunum, sindirim, endokrin metabolizma, immunoloji- hematoloji, hareket-sinir, Grogenital

sistem ve yenidogan ile ilgili kurullardan olugsmaktadir.

3.1.3. Donem 111

Ogrenci Basar1 Durumlan

Donem 11 6grenci basart durumlari asagida kurullara ve yillara gore verilmistir.

Tablo 16. Donem III 6grencilerinin ders kurullarina gore basar1 durumlari (2020-2025)

2020-2021 2021-2022 2022-2023 2023-2024 2024-2025

Ders Kurulu | Min | Maks | Ort | Min | Maks | Ort | Min | Maks | Ort | Min | Maks | Ort | Min | Maks | Ort

Klinige giris | 47 91 81 | 35 90 73 | 0 89 68 | 0 88 63 | 0 94 37
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Dolasim ve 43 95 82 | 21
solunum

88

64

94

65 |0

91

64

93

71

Sindirim- 44 94 80 | 0
endokrin-
metabolizma

95

70

39

91

64 |0

87

55

94

61

Immiinoloji- | 48 | 97 81 |0
hematoloji

90

66

93

68 |0

87

55

92

61

Hareket-sinir | 0 93 76 | 0

Sistemi

96

73

48

98

83 |0

94

62

93

65

Urogenital 39 94 78 | 0
sistem
hastaliklar
ve yenidogan

94

68

54

97

82 |0

92

68

91

61

Pandeminin yasandig1 2020-2021 yillar1 ve on bir ilimizi etkileyen depremlerin ortaya

ciktig1 2022-2023 egitim y1l1 ikinci donemlerinde online egitimlere gegis s6z konusu olmustur.

Diger donemlerde oldugu gibi egitimlerin online olarak yapildigi bu donemlerde 6grenci basari

yiizdelerinde gdrece bir artis olmustur. Ogrenci basarilarinda goriilen bu dikkat cekici arts,

online egitim yillarinda gerceklestirilen uzaktan egitim sinavlarinin igerik ve uygulama sekli

bakimindan gézden gegirilmesi gerektigini gostermektedir. Bu saptamamizi destekler sekilde

yiiz yiize egitimin yapildigi 2023-2024 ve 2024-2025 egitim dgretim donemlerinde 6grenci not

ortalamalar1 ve basar1 durumlarinda uzaktan egitim yapilan bir 6nceki yila gore diismiis oldugu

gozlemlenmistir. Ancak 6zellikle 2024-2025 egitim 6gretim yilinda ilk ders kurulundaki ders

ortalamas1 diisiikliigli dikkat ¢ekicidir. Bunun nedeni olarak da 6grencilerin devamsizlik nedeni

ile kuruldaki bazi derslere ait sorular1 yanitlayamamis olmalart gdsterilmistir.

Tablo 17. Ogrencilerin kurullara gore egitim memnuniyet diizeyi

Ders Kurullar Orta Tyi
2. Dolaslm ve solunum %8,36 %59,9 %31,7
3. Sindirim-Endokrin-
Metabolizma %20 %060,5 %10,8
4. Immunoloji-Hematoloji-
Onkoloji %25 %57 %17
5. Hareket ve Sinir sistemi %313 %52.9 %156
6. Urogenital sistem
hastaliklar1 ve yenidogan %29 %056 %13
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Ik ders kurulu icin daha yiiksek oranda “gelistirilmesi gereken” yonler oldugu belirtilmistir.

Ogrenci geri bildirimleri

Donem III 6grenci geri bildirimleri, 20242025 egitim-6gretim yili boyunca uygulanan
geri bildirim formlar lizerinden degerlendirilmistir. Donem III programi kapsaminda alt1 ders
kurulu yer almakta olup geri bildirimler; ders kurulu isleyisi, egitimin genel hedefleri, 6gretim
iiyesi performansi ve O0lgme-degerlendirme siireglerini kapsayan 19 maddelik yapilandiriimig
anket araciligiyla toplanmaistir.

Ogrenci geri bildirimleri genel olarak incelendiginde, Doénem III’te yatay entegrasyonun
biiyiik Olciide saglandigi ve Ogrencilerin dersler arasi biitiinliigii fark ettikleri goriillmektedir.
Dikey entegrasyonu desteklemek amaciyla programa yerlestirilen paneller, 6grenciler tarafindan
olumlu degerlendirilmis; ancak bazi kurullarda klinik ogretim iiyelerinin  katilimindaki
eksikliklerin panel verimliligini simirladigr ifade edilmistir.

Ders kurullar1 bazinda degerlendirildiginde, pek ¢ok kurulda ders igerik ve 6gretim iiyesi
katkist agisindan olumlu geri bildirimlerin yaninda derslerin zamaninda yapilmamasi, program
degisikliklerinin geg¢ bildirilmesi ve ogretim iiyelerinin derslere zamanminda gelmemesi Qibi
aksakliklarin tekrar eden siire¢ sorunlari olarak one ¢iktig1 goriilmektedir.

Ogrenciler ayrica amfi kosullar: (ses sistemi, klima, projeksiyon), sinif kalabalikligi ve
teknik altyapt sorunlarimin 6grenme stirecini olumsuz etkiledigini belirtmislerdir.

Belirlenen sorunlarin 6nemli bir boliimiiniin diizeltilebilir organizasyon ve teknik

aksakliklar niteliginde oldugu goriilmektedir.

3.1.4. Donem IV

Doénem IV’de 12 farkl klinik egitim ile bir se¢gmeli klinik egitim bulunmaktadir. Dénem IV de
klinik egitim bes dongii (blok) halinde disiplin temelli olarak yiiriitilmektedir. 1.Blok Dersler
ve 5 dongi grubu asagidaki sekilde tanimlanmistir. Donem IV de yer alan klinik egitimler: Acil
Tip, Anesteziyoloji ve reanimasyon, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Genel Cerrahi, Gogiis
Hastaliklar, Gogiis ve Kalp Damar Cerrahisi, i¢ Hastaliklari, Kadin ve Dogum Hastaliklari,

Kardiyoloji ve Tibbi goriintiileme.
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Ogrenci Basar1 Durumu

Donem IV ogrenci basarilarina bakildiginda, 2022-2023 yili ile karsilagtirildiginda
2023-2024 yil1 bagarilarinin benzer diizeyde oldugu izlenimi edinilmistir. Stajlar aras1 basari
oranlar1 karsilastirildiginda, I¢ Hastaliklart ve Cocuk Hastaliklar1 Klinik Egitimi ders not
ortalamalarinin olduk¢a diisiik oldugu dikkati ¢ekmektedir. Bu klinik egitimlerde, onceki
yillardan tekrara kalan 6grenciler nedeniyle 6grenci sayilarinin da yiiksek oldugu goriilmiistiir
ve bunun 6zellikle kliniklerde kalabalik staj gruplart nedeniyle nitelikli egitime engel teskil

edebilecegi ve basar1 oranlarini diisiirebilecegi diistiniilmiistiir.

Ogrenci Geri bildirimleri

Donem IV 6grenci geri bildirimleri, 2024-2025 egitim-0gretim yilinda yiiriitiilen klinik
egitime iligkin geri bildirim formlarindan elde edilmistir. Degerlendirme; klinik egitimin
tanitimi, program uyumu, 0gretim iiyesi erisilebilirligi, 6grenme ortami, uygulama olanaklari
ve klinik egitimin mesleki katkis1 bagliklarini kapsayan 19 maddelik yapilandirilmis form

aracilifiyla yapilmistir.
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Tablo 18. Donem IV 6grencilerinin klinik egitim kurullarina gére ders basar1 durumlari (2022-
2025)

Donem IV 2022-2023 2023-2024 2024-2025
Kurullar Min | Maks | Ort | Ogrenci | Min | Maks | Ort | Ogrenci | Min | Maks | Ort | Ogrenci
sayisi say1si say1si

Acil Tip 28 100 85 | 259 18 100 80 | 258 3 94 79 | 290
Anesteziyoloji
ve reanimasyon 36 100 91 | 255 69 100 91 | 258 41 95 84 | 292
Cocuk Saghgn | o | g4 | 63 | 353 2 |97 |63 |295 0 |8 |59 |321
ve Hastaliklar
Genel Cerrahi 12 100 81 | 272 2 100 79 | 261 0 94 68 | 296
Gogiis

0 100 79 | 268 20 100 78 | 263 25 93 74 | 302
Hastahklar:
Gogiis ve Kalp
Damar 5 93 75 | 272 29 97 78 | 266 15 89 71 | 296
Cerrahisi
i¢ Hastaliklar 0 95 54 | 375 0 89 44 | 341 0 91 52 | 326
Kadin ve
Dogum 0 98 69 | 300 0 100 69 | 277 3 90 60 | 306
Hastahklar:
Kardiyoloji 0 97 75 | 283 14 99 74 | 263 22 91 67 | 300
Tibbi 29 (97 |78 |272 54 |99 |83 |260 27 |91 |76 | 289
goriintilleme

Genel olarak Kardiyoloji, Tibbi Goriintiileme, Gogiis Hastaliklari, Anesteziyoloji ve
Reanimasyon ile Acil Tip stajlarinda, tiim maddelerde %50’nin iizerinde olumlu geri bildirim
elde edilmistir. Bu klinik egitimin yapilandirilmis oldugu, 6gretim tiyelerine erisimin kolay
oldugu ve klinik dgrenme ortaminin yeterli bulundugu goriilmektedir. Buna karsilik, Ig
Hastaliklart kuramsal ders sayisinin fazlaligi, uygulamalarda organizasyon sorunlari ve sozli
degerlendirmelere iliskin sorunlar gozlenirken Kadin Hastaliklar1 ve Dogum egitimi 0zellikle
bazi bloklarda 6gretim iiyesi erisimi, klinik uygulama olanaklar1 ve servis entegrasyonu ile
iligskili maddelerde %50’nin altinda degerlendirmeler saptanmis, sonraki bloklarda yapilan

diizenlemelerle bu oranlarin yiikseldigi goriilmiistiir.

Gruplarin kalabalik olmasi, 6zellikle Kardiyoloji ve Acil Tip stajlarinda 6grenme
slirecini sinirlayan bir faktor olarak belirtilmistir. Genel Cerrahi ve Gogis Kalp Damar
Cerrahisinde ise ilk bloklarda bazi siire¢ sorunlari saptanmis, diizenli geri bildirim toplantilar

sonrasinda izleyen bloklarda iyilesme egilimi gozlenmistir.
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3.1.5. Donem V

Tip Fakiiltesi Dénem V egitiminde 16 klinik egitim yer almaktadir. Ogrenciler 6 blok halinde

egitimlerini tamamlamaktadirlar.

Tablo 19. Dénem V 6grencilerinin klinik egitim kurullarina gére basar1 durumlari (2023-2025)

DONEM V 2023-2024 2024-2025

Klinik egitim Min | Maks |Ort Ogr. Sayisi Min | Maks |Ort Ogr Sayisi
Kurullan

Adli Tip 18 100 81 292 30 100 85 271
Aile Hekimligi 60 100 89 281 22 92 78 264
Beyin ve sinir 39 98 81 280 8 94 75 271
Cerrabhisi

Cocuk Cerrabhisi 48 100 91 293 19 99 82 260
Cocuk ve Ergen 69 100 94 285 24 96 80 264
Ruh Saghg:

Hastaliklan

Deri ve Zuhrevi 22 100 81 275 31 95 74 274
Hastahklar

Enfeksiyon 0 91 51 372 2 87 52 289
Hastahiklar: ve

Klinik

Mikrobiyoloji

Fizik Tedavi ve 33 100 84 289 52 93 80 268
Rehabilitasyon

Goz Hastalhiklar 76 100 97 293 68 99 91 264
Halk Saghg 38 100 93 283 69 96 84 263
Kulak Burun ve 6 100 80 279 34 93 79 270
Bogaz

Hastahiklar:

Noroloji 15 94 76 288 13 89 71 273
Ortapedi ve 53 100 95 288 51 99 87 264
Travmatoloji

Plastik ve Estetik | 51 98 86 273 42 96 82 262
Cerrahi

Ruh Saghgi ve 5 98 65 311 6 92 68 281
Hastahiklar:

Uroloji 34 90 71 290 14 85 64 286
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Ogrenci basar1 durumlari
Donem V 6grenci basar1 durumlar1 asagidaki tabloda verilmistir (Tablo 20).
Ogrenci geri bildirimleri

Donem V 6grenci geri bildirimleri, 2024-2025 egitim-6gretim yilinda 16 klinik egitim
icin toplanmustir. Klinik egitim; isleyis, egitim hedefleri, 6gretim {iyesi performansi, servis
egitimi, klinik icerik ve mesleki katki olmak iizere alt1 ana boyutta degerlendirilmistir. Geri
bildirimler incelendiginde, klinik egitim baslangicinda klinik egitimin amaci, icerigi ve ge¢me-
kalma kriterlerinin agiklanmasina iligkin degerlendirmelerin genel olarak olumlu oldugu
gorilmektedir. Bununla birlikte bazi rotasyon gruplarinda ders degisikliklerinin zamaninda
bildirilmemesi, 6gretim liyelerinin ders saatlerine uyumu ve dgrencilerin klinikte bekletilmesi
gibi konulara iliskin geri bildirimler yer yer olumsuzluk gdstermistir. Ogrenci merkezli ve
interaktif 6gretim yaklagimlarinin bazi 6grenciler tarafindan olumlu degerlendirilmesine karsin,
bazi klinik egitimlerde ders yliikiiniin artmasi ve uygulama olanaklarinin simirli kalmasi

nedeniyle elestirler dile getirilmistir.

Tablo 20. Donem V Klinik egitim veren anabilim dallarinda olumlu yanitlarin rotasyon
gruplarina gore dagilimi

Anabilim Dali Gl | G2 | G3 | G4 G5 | Gb

%) | 0) | (%) | 0) | (%) | (%)
Adli Tip 88,91 | 87,17 | 87,72 | 88,50 | 89,00 | 89,67
Aile Hekimligi 72,30 | 67,67 | 67,28 | 66,25 | 70,10 | 73,67
Beyin ve Sinir Cerrabhisi 77,70 | 74,25 | 76,83 | 76,00 | 73,86 | 74,08
Cocuk Cerrahisi 81,67 | 83,33 | 83,67 | 83,17 | 82,46 | 83,25
E‘;ﬁ:‘;ﬂi‘l’a]ilrge“ Ruh Saghg 70,38 | 68,00 | 70,17 | 65,75 | 66,63 | 67,67
Deri ve Ziithrevi Hastaliklar 81,96 | 77,33 | 77,06 | 76,33 | 76,40 | 76,17
Enfeksiyon Hastaliklar1 ve Klinik 75,17 | 72,33 | 76,83 | 69,25 | 69,47 | 77,17
Mikrobiyoloji
Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon 79,83 | 79,67 | 81,72 | 77,92 | 79,90 | 81,00
Giz Hastaliklar: 87,00 | 82,58 | 83,17 | 83,50 | 82,37 | 86,00
Halk Saghg: 82,38 | 76,17 | 79,56 | 73,67 | 74,13 | 71,25
Kulak, Burun, Bogaz Hastaliklarive | o5 o) | 0 05 | 8508 | 82,75 | 83,77 | 84,17
Bas-Boyun Cerrabhisi
Noroloji 78,96 | 66,25 | 74,89 | 72,17 | 70,73 | 78,83
Ortopedi 84,25 | 80,67 | 83,89 | 80,58 | 81,03 | 82,75
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Plastlk,_Rekontruktlf ve Estetik 7575 | 73.42 | 76,00 | 71.42 | 75.13 | 76,67
Cerrahi

Ruh Saghg ve Hastaliklar 77,13 |7492 | 75,28 | 77,58 | 77,13 | 77,17
Uroloji 69,38 | 61,68 | 67,72 | 68,58 | 69,03 | 69,33

G1-G6 her bir blok igin verilen geri bildirimleri tanimlamaktadir.

Tablo 21. Ogrencilerin klinik egitimlere gére memnuniyet diizeyi

Klinik Egitim Dallar _ Orta Tyi
1. Adli Tip 3,09 20,15 76,76
2. Aile Hekimligi 18,86 44,56 37,45
3. Beyin ve Sinir Cerrahisi 10,87 38,34 50,78
4. Cocuk Cerrahisi 8,08 25,06 66,86
;a(s;t‘;‘fﬁgavrf Ergen Ruh Saghg 16,67 50,70 32,62
6. Deri ve Ziihrevi Hastaliklar 8,91 38,95 52,13
7. Enfeksiyon Hastaliklar1 ve Klinik

Mikrobiyoﬁoji 11,77 49,07 39,15
8. Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon 6,01 29,30 64,68
9. Goz Hastaliklar1 3,93 28,69 68,14
10. Halk Saglig1 13,47 41,59 44,94
11. Kulak, Burun, Bogaz Hastaliklar 4.67 32,91 62,42
12. Noroloji 15,85 46,47 37,68
13. Ortopedi 3,89 25,13 70,98
14, Pla_stlk, Rekonstruktif ve Estetik 12.26 34.34 53.40
Cerrahi

15. Ruh Saglig1 ve Hastaliklar1 13,83 41,22 45 52
16.Uroloji 20,20 46,70 33,10

Uroloji, Aile Hekimligi, Néroloji, Cocuk ve Ergen Ruh Saglhigi Ve Hastaliklar1 AD igin daha
yiiksek oranda “gelistirilmesi gereken” yonler oldugu belirtilmistir.

3.1.6. Donem VI

Ogrenci Degerlendirmeleri

Tip Fakiiltesi Donem VI egitiminde Aile Hekimligi, Acil Tip, Cocuk Saghgi ve
Hastaliklari, Genel Cerrahi, Halk Saglhg, I¢ Hastaliklari, Kadin Hastaliklar1 ve Dogum,
Psikiyatri ve Se¢meli stajlart yer almaktadir. Bu rapor hazirlanirken, Tip Fakiiltesi donem VI
ogrencilerinin 2024-2025 egitim-6gretim yil1 icerisindeki geri bildirim formlar1 kullanilmistir
Bu degerlendirme, 2024-2025 egitim-6gretim yilinda Donem VI dgrencilerinden her staj

rotasyonu sonunda toplanan agik uclu ve kapali uglu geri bildirim formlarina dayanmaktadir.
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Degerlendirme; 14 maddelik kapali uglu anket (katiliyorum/kararsizim/katilmiyorum) ile staj
genel puaninin (1-10) istendigi 15. madde ve ii¢ agik uglu sorudan elde edilen verilerin biitiinciil
analiziyle yapilmistir. Donem V1 geri bildirimleri, intornlik surecinde stajlar arasinda belirgin
bir heterojenlik bulundugunu goéstermektedir. Bazi stajlarda yapilandirilmis egitim, hasta
yonetimine aktif katilimi ve destekleyici egitici tutumlar1 6ne ¢ikarken; bazi stajlarda siireg
yOnetimi, gorev tanimlari, iletisim ve ¢alisma kosullari agisindan ciddi sorunlar bildirilmistir.

Aile Hekimligi stajinda dis Aile Sagligi Merkezi uygulamalar1 6grenciler tarafindan en
ogretici ve verimli bilesen olarak degerlendirilmistir; buna karsin bazi déonemlerde 6gretim
iiyesi ve asistan tutumlari, geri bildirim eksikligi ve Ogrencilerin kendilerini degersiz
hissettikleri yoniindeki ifadeler siirece iliskin 6nemli sorunlar olarak 6ne ¢ikmustir.

Acil Tip staji genel olarak klinik beceri kazanimi agisindan giiclii bulunmustur; hasta
yonetimi, girisimsel islemler ve asistan destegi olumlu degerlendirilmistir. Bununla birlikte
hemen tim donemlerde kan gazi okutma, EKG ¢ekme gibi egitim dis1 is yiikii, personel
eksikligi, gorev tanimi belirsizligi, iletisim sorunlari ve ndbet kosullari sureg kalitesini olumsuz
etkileyen tekrar eden unsurlar olmustur.

Cocuk Sagligi ve Hastaliklar1 stajinda primer hasta takibi yapabilme, ekip i¢inde
sorumluluk alma ve Ogretim {liyesi/asistanlarin destekleyici tutumlart giiglii yonler olarak
vurgulanmistir. Ancak bazi donemlerde asistan sayisinin yetersizligi, is ylki artisi, iletisim
sorunlar1 ve fiziksel kosullar siire¢ agisindan gelistirilmesi gereken alanlar olarak belirtilmistir.

Genel Cerrahi ve I¢ Hastaliklar1 stajlarinda siire¢ degerlendirmeleri, belirsiz ve uzun
caligma saatleri, ndbet ertesi izinlerin verilmemesi, egitimle iligkili olmayan gorevlerin
yogunlugu, iletisim ve tutum sorunlar1 iizerinde yogunlasmaktadir. Ogrenciler bu stajlarda
zaman zaman kendilerini “is gilicii” olarak hissettiklerini, egitim rehberliginin yetersiz kaldigini
ve 6grenme ortaminin baskilayici olabildigini ifade etmislerdir.

Kadin Hastaliklar1 ve Dogum stajinda bazi donemlerde Ogretici klinik deneyimler
bildirilmis olmakla birlikte, birgok donemde iletisim sorunlari, cinsiyete dayali uygulama
kisitliklari, nobet ve gorev dagilimindaki adaletsizlik algist ve “mobbing” olarak tanimlanan
davraniglar dikkat gekmistir.

Halk Saglig, Psikiyatri ve Se¢cmeli stajlarda siire¢ genel olarak olumlu degerlendirilmis;
ancak Ozellikle saha uygulamalarinda ulasim giicliikleri, gorev paylasimindaki dengesizlikler
ve geri bildirimlere katilimin diisiik olmasi siirecin degerlendirilmesini sinirlayan faktorler
olmustur. Dénem VI 6grenci geri bildirimleri, intérnliik programinin yiiksek diizeyde klinik
ogrenme potansiyeline sahip oldugunu; ancak bu potansiyelin stajlar arasinda esit, tutarl ve

standart bicimde yansitilamadigini gdstermektedir. Ogrenciler, egitim odakli ve aktif katilim
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saglayabildikleri klinik ortamlarda sorumluluk almaktan memnuniyet duyduklarinm
belirtmektedir. Buna karsin, egitim dis1 is yiiki, iletisim ve tutum sorunlari ile ¢aligma
kosullarina iliskin olumsuzluklar 6grenme deneyimini zayiflatan temel etmenler olarak 6ne
cikmaktadir.

Bu dogrultuda oncelikli iyilestirme alanlar1 agagida siralanmistir:

Staj baslangi¢larinda standart, seffaf ve yazili bilgilendirmelerin yapilmasi,

Gorev, yetki ve sorumluluklarin egitim hedefleriyle uyumlu ve agik bicimde tanimlanmasi,
Nobet ve ¢alisma diizeninin siirdiiriilebilir ve 6grenmeyi destekleyici sekilde yapilandirilmasi,
Egitim dis1 hizmet yiikiintin kaldirilmasi,

[letisim, profesyonel tutum ve rol model davranislara yonelik egitici farkindaliginin artirilmast,
Geri bildirim verilmesi i¢in motivasyonun arttirtlmasi ve izlenmesi.

Genel olarak degerlendirildiginde, Dénem VI uygun diizenleme, standardizasyon ve izleme
mekanizmalar1 giliglendirildigi takdirde mezuniyet Oncesi tip egitiminin en gicli ve

doniistiiriicii bilesenlerinden biri olma potansiyelini tasimaktadir.

3.2.Egiticilerin Degerlendirmeleri

Aydin Adnan Menderes Universitesi Tip Fakiiltesi Program Degerlendirme Kurulu ile
Dekanligimiz tarafindan mezuniyet oncesi tip egitimine iligkin 6gretim elemanlarimizdan geri
bildirimler almmustir. ADU Tip Fakiiltesi 2024-2025 Egitim Yili sonunda gergeklestirilen
genel egitici degerlendirmesi i¢in hazirlanan form, yas ortalamalar1 48.75 + 7.55 yil (Min—
Maks: 37—66) olan; 26 (%59.1) kadmn, 18 (%40.9)I erkek 44 egitici tarafindan tam olarak
doldurulmustur. Katilimc1 profilleri asagida yer alan tabloda oOzetlenmistir. Egitici
degerlendirmeleri incelendiginde genel olarak olumlu olduklari, derslerin diizenli gozden
gecirilmesi ve glincellenmesi, 68renciyi aktif katilima yonelten 6gretim yaklasimlari, 6lgme-
degerlendirme hazirlig1 ve fakiilte i¢i egitim koordinasyon birimleriyle iletisim alanlarinda
yiiksek ortalamalar dikkat ¢ekmistir. Buna karsilik, 6grencilerin ders notlar1 disinda bilimsel
kaynak kullanimina iliskin alg1 diisiik diizeyde kalmis; klinik egitim ortami ve materyal
yeterliligi ile arastirma yapmanin tesvik edilmesine yonelik maddeler orta diizeyde
degerlendirilmistir. Bu bulgular, programin giiglii yonlerinin siirdiiriilmesi yaninda 6zellikle
ogrencilerin kaynak kullanimini artiracak yapilandirilmis yonlendirmeler (okuma listeleri,

kaynak temelli 6dev/mini sunumlar) ve klinik Ogrenme ortami/materyal altyapisinin
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tyilestirilmesine yonelik hedefli adimlarin 6nceliklendirilebilecegini diisiindiirmektedir.

Tablo 22. Genel Egitici Degerlendirmesi Katilimci Profili (n=44)

Degisken Sonug

Akademik unvan Profesor: 25 (%56.8);
Docent: 8 (%18.2);
Dr. Ogr. Uyesi: 11 (%25.0)

B6lUm Dahili: 21 (%47.7);
Temel: 13 (%29.5);
Cerrahi: 10 (%22.7)

Egiticilerin gorev aldiklari donemler* I: 14 (%31.8);
I1: 20 (%45.5);
I11: 18 (%40.9);
IV: 14 (%31.8);
V: 15 (%34.1);
VI: 13 (%29.5)

Egitici egitimi (TEBK) almis olanlar 44 (%100.0)

Egitimle ilgili kurullarda gorev almis olmak |38 (%86.4)

* Coklu secim; ylizdeler “en az bir kez gorev alan” oranidir.

Ogretim Uyelerinden 2024-2025 Egitim Y1l1 igin alinmis olan geri bildirim formlarmin

degerlendirilmesi:

Anket formunda yer alan ve 5 li Likert dlgegi ile (1=Kesinlikle katilmiyorum, 5=Kesinlikle
katiliyorum) degerlendirilen maddelerin genel ortalamasi (tiim yanitlar, 1-5): 3.86/5 (madde
ort. aralig1: 1.98-4.51) olarak belirlenmis olup tiim maddeler ve ortalamalar1 asagidaki tabloda

verilmistir. Madde ortalamalar1 incelendiginde en yiiksek puanli maddeler:
“Teorik sinav igin hazirladigim sorular: diizenli olarak giincellerim” (4.51 + 0.67),

“Ogrencilerin derslere aktif katilimlarina yonelik caba gostermekteyim” (4.45 + 0.85) ve
“Stirekli mesleki gelisimim icin bilimsel toplantilara katilimi onemsiyorum” (4.43 = 0.79)

maddeleri olarak belirlenmistir.
En diisiik puanli maddeler ise:

“Is yiikiim fazla oldugu icin derslere yeterince zaman aywramadigimi diisiiniiyorum” (1.98 +

0.98),

“Ogrencilerin ders notlar: disinda bilimsel kaynaklardan da yararlandiklarin diisiiniiyorum”

(2.55 + 1.17) ve
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“Egitim sistemimizin degisiklige ihtiyact oldugu diisiincesindeyim” (3.12 = 1.07) maddeleri

olarak belirlenmistir.

Tablo 23. Egiticilerin Egitim Programina Iligkin Goriisleri (Ort + SS)

Madde Ort+ SS
1. Teorik smav i¢in hazirladigim sorulari diizenli olarak giincellerim. 4.51+0.67
2. Ogrencilerin derslere aktif katilimlarina yonelik caba gdstermekteyim. 4.45%0.85
3. Siirekli mesleki gelisimim i¢in bilimsel toplantilara katilim1 6nemsiyorum. 4.43+0.79
4. Derslerimi her yil glincellemekteyim. 4.32+0.86
5. Egitim Koordinatorliigli Birimi ile etkili iletisim kurabiliyorum. 4.30+0.79
6. Fakiilte yonetimi ile etkili iletisim kurabiliyorum. 4.30+0.82
7. Kuramsal dersler ders programina uygun olarak yapildi. 4.25+0.78
8. ADU Tip Fakiiltesinde gérev yapmaktan memnunum 4.25+0.78
9. Doénem Koordinatorleri ile etkili iletisim kurabiliyorum. 4.25+0.84
10. Ogrenci Isleri Birimi ile etkili iletisim kurabiliyorum. 4.23+0.80
11. Ogrencilerle agik ve olumlu iletisim kurma olanag1 buldum. 4.23+0.89
12. Fakiiltemizdeki egitim programi ile ilgili fikirlerimi boliim toplantilari ve akademik |4.20+0.88
kurullarda dile getirebiliyorum.
13. Egitim ile ilgili kurullarinin ¢aligmalarindan memnunum. 4.16+0.83
14. Ogrencilerin derslerimde, belirlemis oldugum 6grenim hedeflerine  ulastigini|4.07+0.87
diisiiniiyorum.
15. Ogrencileri uygun dlgme degerlendirme yontemleri ile degerlendirebildim. 4.02+0.76
16. Kuramsal derslerde uygun egitim aracglar1 saglanmisti. 4.00+0.89
17. Fakiiltemde egitimde rol almam tesvik edilmektedir. 3.95+0.96
18. llgili kurul ve/veya klinik egitim ders programlarinda yer alan derslerin birbirleri ile |3.84+0.75
entegre oldugunu diisiiniiyorum.
19. Fakiiltemizde uygulanmakta olan egitim sisteminin iyi oldugunu diisiiniiyorum. 3.80+0.79
20. Kuramsal derslerde egitim ortamt fiziksel kosullar1 egitim i¢in uygundu. 3.75%£1.04
21. Ogrenciler derslerime aktif olarak katildilar. 3.70+0.95
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22. Kuramsal derslerde 6grenci sayisi kapasitenin iizerinde idi. 3.60+1.29

23. Ogrencilerin kendilerini gelistirebilmek (bilgi ve becerilerini artirabilmek) i¢in ders |3.55+1.13
dis1 yeterli zamanlar1 oldugunu diisiiniiyorum.

24. Fakultemde bilimsel arastirma yapmam tesvik edilmektedir. 3.41+1.17
25. Klinik egitim ortamlarindaki egitim materyalleri yeterliydi. 3.39+£1.04
26. Klinik egitim ortamlar1 egitim i¢in uygundu. 3.39+£1.06
27. Egitim sistemimizin degisiklige ihtiyaci oldugu diisiincesindeyim. 3.12+1.07

28. Ogrencilerin ders notlar1 disinda bilimsel kaynaklardan da yararlandiklarmi|2.55+1.17
diisiiniiyorum.

29. Is yiikiim fazla oldugu i¢in derslere yeterince zaman ayiramadigim diisiiniiyorum. |1.98+0.98

Toplam madde sayist: 29. Siralama, madde ortalamalarina gore yapilmistir.

Acik uglu soruya verilen yanitlar (Tablo 25), egiticilerin programi genel olarak
yapilandirilmis ve yeterli gérmekle birlikte bazi alanlarda iyilestirme beklentisi tasidigini
gostermektedir. En sik vurgulanan oneriler; Ogrencinin daha aktif rol aldigi, kiiciik grup ve
uygulama agirlikli 6gretim yontemlerinin artirilmasi, teorik ders yiikii ve ders saatlerinin
yeniden diizenlenmesi ve bazi staj/ders yerlesimi—siirelerine iliskin spesifik diizenleme
talepleridir. Bunun yaninda klinik egitim ortami, mekdn ve materyal altyapisinin
guclendirilmesi ve 6lgme-degerlendirme siireglerinin (siav/soru kalitesi, yontem gesitliligi)
gelistirilmesine yonelik goriisler de 6ne ¢ikmistir. Az sayida yanit, egitim sisteminde daha genel
bir standardizasyon/degisim ihtiyacina ve 6gretim iiyesi i yiikii—tesvik/motivasyon unsurlarina

isaret ederken; bir kisim katilimcei ise “Onerim yok™ seklinde geri bildirimde bulunmustur.

Tablo 24. Nitel temalar

Tema n (%)
Ogrenci merkezli/aktif-uygulamali egitimin artirilmasi 11 (%25.0)
Staj/ders yerlesimi ve siirelerine yonelik spesifik oneriler 7 (%15.9)
Fiziksel altyapi—-mekan—materyal iyilestirme 6 (%13.6)
Miifredat yogunlugu ve ders saatlerinin revizyonu 6 (%13.6)
Olgme-degerlendirme / sinav—soru kalitesi ve yeni yontemler 6 (%13.6)
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Tema n (%)

Egitim sistemi/standardizasyon (genel degisim vurgusu) 5 (%11.4)
Yatay—dikey entegrasyon (temel—klinik uyum) 3 (%6.8)
Ogretim iiyesi is yiikii/motivasyon/tesvik 3 (%6.8)

Not: Yanitlar birden fazla temaya girebildigi icin toplam % 1007 asabilir.

3.3. Giincel Egitim Uygulamalari Degerlendirmesi

3.3.1. Tersyiiz Ogrenme Uygulamalari1 Degerlendirmesi

Fakiltemizde 2024-2025 egitim yilinda uygulanmis olan ters-ylz 6grenme etkinliklerin
degerlendirilmesi amaci ile 6grenciler ve egiticilerden geri bildirim alinmais, sistemde yer alan
19 farkli video degerlendirilmistir. 2024-2025 egitim yilinda ters yiiz 6grenme miifredatta
toplam 52 ders saati yer almigtir. Donemlere gore dagilimi; Donem 1: 18 ders saati , Donem 2:
12 ders saati; Donem 4: 22 ders saatidir. Tersyliz 6grenmede toplam 12 egitici gorev almistir.
Egitim yilinda tersyiiz 6grenme uygulanmis olan donem ve kurullar:

e Doneml
Hicre Kurulu — 4 ders saati - 4 konu - Tibbi Biyokimya

Sistemlere Giris Kurulu - 12 ders saati -6 konu -T1bbi Biyokimya
Sistemlere Giris Kurulu - 2 ders saati — 1 konu -T1bbi Biyoloji

e Donemll
Kan ve Kas DK- 7 ders saati — 5 konu — Tibbi Biyokimya

Sindirim Sistemi DK - 5 ders saati — 5 konu — Tibbi Biyokimya

e Donem IV
Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 - 7 ders — 7 konu

Gogiis Hastaliklar1 — 4 ders — 3 konu

I¢ Hastaliklar1 - 11 ders- 8 konu
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Geri bildirim formlari; 1-5. siiflardan 283 6grenci ile egitim vermekte olan 6 egitici tarafindan
tam olarak doldurmustur. Ogrenci geri bildirimlerinden elde edilen bulgular asagidaki yer
almaktadir.

Ogrencilerin ters yiiz 6grenim ile ilgili memnuniyet diizeyleri ve grenmelerinde ne kadar etkili
oldugunu 1-10 arasinda puanlamalar1 istenmistir. Ogrencilerin tersyiiz egitimin dgrenmeye
etkisi ve tersyiliz egitim memnuniyeti maddelerine verdikleri yanitlarin ortalamalari,
memnuniyet diizeyi (5.73), 6grenmeye etki diizeyinden (5.54) biraz daha yiiksek bulunmustur.
Anket maddeleri alt gruplara ayrilarak temalarin 1-5 Likert 6l¢egindeki ortalama puanlarini
incelendiginde: en yiiksek ortalama bilgilendirme temasina (3.81) aittir; bu durum 6grencilerin
modeli anlama ve oryantasyon siirecinde giiclii bir destek aldiklarini gosterir. Diger temalar;
Erisilebilirlik ve Materyal (3.42); Egitici Etkilesimi (3.41); Tutumlar ve Algilar (3.21) ve
Ogrenmeye Katki (3.18) seklinde siralanmistir.

-0 Temalara Gore Ortalama Puanlar (Likert 1-5)

4.5 -

4.0 A

Sekil 2. Ters yliz 6grenme yonteminin temalara gore ortalama puanlari

En diisiik tema olan 6grenmeye katki saglama, 6§renmeyi destekleme temasina ait maddeler
incelendiginde asagidaki bulgular elde edilmistir.
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Ogrenmeye Katki Maddeleri (Likert 1-5)
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2.5 1
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Klinik baglam
Motivasyon

llgi cekicilik
Sinav basansl

Tekrar & farkindalik

=
£
=
=
=
LYo
[}
=
@
=
=
=
=

Pekistirme etkinlikleri
Videolann anlaml hazirhd

Sekil 3. Ters yiiz 6grenme yonteminin 6grenmeye katki temasina ait bilesenlerinin puan

ortalamalari

Bu grafik, 6grenmeye katki temasina ait 11 maddenin ortalama puanlarmi gostermektedir.
Klinik hedeflerle uyum ve 6grenci merkezli yaklasim en yiliksek degerlere sahipken, kalicilik,
motivasyon, materyal ilgi ¢ekiciligi ve sinav basarisina katki en diisiik puanlar1 almistir. Bu
durum, modelin 6zellikle 6grenme ¢iktilar1 izerinde gelistirmeye acik alanlara sahip oldugunu

ortaya koymaktadir.

En yuksek puan alan maddeler incelendiginde 6grencilerin bilgilendirilme, materyale erisim ve
egitici etkilesimi konularinda olduk¢a memnun olduklar1 goriilmektedir. Modelin tanitimi ve
oryantasyon siirecinin olumlu oldugu, videolarin G6grenciler igin anlagilir bulundugu ve

egiticilerin rehberlik edici yaklasimlarinin genel olarak olumlu degerlendirildigi belirlenmistir.

En diisiik puan alan maddeler ise dogrudan dgrenme ¢iktilariyla iliskilidir. Ogrenciler yontemin
smav basarisina, kaliciliga ve motivasyona etkisini sinirli bulmaktadir. Materyallerin ilgi
cekiciliginin diisiik olmasi, igeriklerin yeniden tasarimi i¢in 6nemli bir gostergedir. Dikkat
ceken bir nokta olumsuz 6grenci geri bildirimlerinin 6zellikle i¢ Hastaliklari’nin belirli bilim
dallarina ait dersler ile ilgili olmasi olup tersyiiz 6grenimin 6zellikle bilissel yiikii ¢ok fazla olan
ve anlagilmas1 zor olan konular igin ¢ok uygun olmadigmin gostergesidir. Ogrencilere

uygulanan anket maddeleri Tablo 26’da verilmistir.
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Agik uglu sorular degerlendirildiginde, “ters yiiz egitim” uygulamasiyla ilgili 6grencilerin
sundugu Oneriler nitel igerik analizi yontemiyle degerlendirilmistir. Yanitlar, kavramsal
benzerliklere gore 6 ana tema altinda gruplanmis ve her tema igin (n) yanit frekansi

belirtilmistir.

1. Ters Yiiz 6grenimin kaldirilmasini veya sinirlandirilmasini isteyenler (n=70); "Ters yuz

egitim kaldwrilsin." "Bazi derslerde sumirli kullanilabilir” gibi yorumlarda bulunmuslardir.

2. Ders Materyallerinin ve Videolarin Iyilestirilmesi (n=55): Videolarin daha kisa, giincel,
aciklayici ve erisilebilir olmas1 gerektigi belirtilmistir. "Videolar maksimum 40 dk olmali."”

"Videolar indirilebilir olmali” gibi yorumlarda bulunmuslardir.

3. Ders Isleyisinde Daha Fazla Etkilesim ve Hoca Katilim1 (n=45): Hocalarin derste daha aktif
rol almasi, onemli noktalar1 vurgulamasi ve derslerin interaktif olmas1 gerektigi vurgulanmistir.
"Hocanin derste de konuya deginmesi lazim." "Dersler daha interaktif islenmeli” gibi

yorumlarda bulunmuslardir.

4, Hazirlik ve Bilgilendirme Siirecinin lyilestirilmesi (n=30): Ders oncesi bilgilendirme ve
materyal paylasimlarinin daha zamanli ve detayli olmasi gerektigi belirtilmistir. Ozellikle

videolarin 2-3 giin once sisteme yiiklenmesi gerektigi ile ilgili taleplerini belirtmislerdir.
Iki farkl1 grenciye ait yorumlar:

“Ters yiiziin faydali bir sekilde isleyebilmesi igin ders programinin tamamen degismesi gerek
bana kalirsa soyle bir dongiiye giriyoruz ¢iinkii 6zellikle her giin diizenli ¢calismamiz gereken
I¢ Hastaliklar. pediatri gibi biiyiik stajlarda o giin islenen derse mi calisalim yarinki derslere
mi yetigemiyoruz ki, zaman ¢ok kiymetli bi hal aliyor; ¢alistiysam o konuya dersine de gitmem

evde tekrarimi yapar baska konulara ¢alisirim.”

“Onden ¢alismaya zamanimizin olabilecegi ya kosul olmali ya da kiiciik stajlarda olabilir. Bazi
hocalarimiz igin dersi derste dinleyince 6greniyoruz ama gergekten 6yle degil bi konuya ii¢ saat
aywryyorum  diyelim  birini  derse ikisini kendim ¢alismama ayirmak istiyorum oyle
ogrenebiliyorum ezber sart ¢linkii ancak iki tur ders olunca bana bi tur kalmis oluyor umarim

agiklayabilmisimdir.”

5. Katilim1 Artiracak Tesvik ve Degerlendirme Mekanizmalar1 (n=25): Katilimi zorunlu hale

getirme, quiz gibi degerlendirme araglar1 ile Ogrenci motivasyonunu artiracak Oneriler
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sunulmustur. "Video izleyenlere mini quiz yapilabilir.” "Katilim puani verilebilir” gibi

onerilerde bulunmuslardir.

6. Klinik Vaka ve Uygulamali Derslerin Artirilmasi (n=18): Klinik vakalara dayali, uygulamali

derslerin artirilmasi onerilmistir.

Tersyiiz egitim kapsaminda kullanilan videolar izlenerek degerlendirilmistir. Videolar genel
olarak dersin hedefleriyle uyumlu bulunmus ve 6grencilerin diizeyine uygun igerikler sundugu
goriilmiistiir. Videolarin biiyiik boliimii konuyu agiklayici sekilde ele almakta ve 6grencilerin
temel bilgi edinmesine katki saglamaktadir. Bununla birlikte, videolarin teknik ve pedagojik

ozellikleri incelendiginde gelistirmesi gereken ¢ok onemli alanlar dikkat ¢ekmektedir.

Videolarin bazi kisimlarinda gorsel ve isitsel kalite tutarli olmayip, ses diizeyleri veya gorintu
netligi videolar arasinda degisiklik gostermektedir. Genel olarak uzun olan videolar: bir iki
tanesi 1 saat 15 dakika uzunlugunda olup siire—icerik dengesinin tam olarak saglanamadigi

anlagilmaktadir.

Pedagojik acidan bakildiginda, videolarin ¢cogunda Ogrenciyi aktif katilima tesvik edecek
ornekler, yonlendirici sorular, uygulama adimlari veya kisa etkinliklerin sinirli oldugu
gorlilmiistiir. Daha ¢ok pasif olarak izlenebilecek durumda olan videolarin derinlemesine
diistinmeye, analiz yapmaya veya klinik bag kurmaya yonlendirmekte sirli oldugu
gozlenmistir. Ayrica 1-2 video disinda videolarda bilginin pekistirilmesine yardime1 olabilecek
Ozet ya da kapanis boliimleri de bulunmamaktadir, bu 6grenmenin kalicilifi agisindan

gelistirilmesi gereken énemli bir maddedir.

Videolarin 6grencilerin list diizey biligsel becerilerine (6rnegin, diisiinme, analiz, karar verme)
katkisinin sinirli kaldigi, buna ragmen, videolarin ders materyali olarak tekrar kullanilabilir

oldugu ve temel kavramlarin aktarilmasinda iglevsel bir rol oynadig: goriilmektedir.

Genel olarak degerlendirildiginde, videolarin ters yiiz 6grenme videosu niteliklerini ¢ok
karsilamasa da, temel igerik aktarimi konusunda yeterli oldugu, ancak teknik kalite, etkilesim,
slire yonetimi ve biligsel derinlik agisindan 6nemli Glgiide gelistirilmeye ihtiyag duydugu
sOylenebilir. Daha etkilesimli, daha klinik 6rneklerle desteklenmis ve 6grenciyi diisiinmeye
tesvik eden videolar, tersyiiz 6grenim modelinin 6grenme ¢iktilarina katkisini belirgin sekilde

artiracaktir.
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Ters yliz 6grenim modeli 6grenciler tarafindan belirli avantajlarina ragmen sinirli destek
gormekte ve Ozellikle uygulama asamasinda gelistirmeye agik alanlar barindirmaktadir.
Iyilestirme igin &neriler asagida siralanmustir;

Ters yliz 6grenim hibrit ve segici olarak uygulanabilir

Videolarin izlenmesi sonras1 mutlaka vaka tartigmasi ve geribildirim oturumlari yapilmalidir.
Egiticilerin aktif katilimi saglanmali ve egitim sorumluluklari netlestirilmelidir.

Ogrencilere sistem isleyisi dnceden ve net bir sekilde anlatiimalidir.

Videolar ters yliz 6grenime uygun sekilde ¢ekilmeli ve sisteme yiikklenmelidir. Geri bildirimler

biitiinsel olarak goriilebilmesi i¢in asagidaki sekilde infografik olarak sunulmustur.

Sekil 4. Tersyiiz 6grenme geribildirim infografigi

« Ters yuz egitim kaldirilmals,
* Baziderslerde sinirli kullanmlabilir.

Ders Materyallerinin ve Videolarin
lyilestirilmesi (n =55)

» Videolar maksimum 40 dk olmal,
* Videolar indirilebilir olmali.

Ders isleyisinde Daha Fazla Etkilesim

ve Hoca Katilimi (n=45)

» Hocanin derste de konuya deginmesi lazim.
* Dersler daha interaktif islenmell

Hazirlik ve Bilgilendirme Siirecinin
lyilestirilmesi (h =30)

* Videolar 2-3 giin 6nce atiimall.
« Sistemin igleyist daha acik anlagtrilmali

Katiumi Artiracak Tegvik ve

Degerlendirme Mekanizmalari (n=25)

* Video izleyenlere kiicik quiz yapilabilir.
« Katibm puam venlebilir,
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Tablo 25. Ogrenci anket maddeleri ve frekanslar

Ogrenci Formu — Maddeler

Ortalamazx SD

Tersyliz egitimin ne oldugu hakkinda bilgim var. 3.954+1.042
Tersyliz egitimde 6grenci olarak gorev ve sorumluluklarimi biliyorum. 3.845+1.074
Tersyiiz egitim materyallerine (video, slayt vb.) nereden ve nasil ulasacagim agik 3.792+1.109
sekilde anlatildi.

Tersyiiz egitimin nasil isleyecegi hakkinda yeterince bilgilendirildim. 3.746+1.098
Bu egitim modelinin amac1 ve klasik egitimden farki bana agiklandi. 3.731+1.123
Tersyliz egitim materyallere zamaninda ve kolayca erisebildim. 3.633£1.176
Egiticiler, farkl diisiinceleri tartismaya tesvik etti. 3.594+1.218
Tersyiiz egitimde hazirlik yapmadan gelen 6grenciler dersi takip etmekte zorlandi. 3.555+1.274
Egiticiler, 6grenme siirecine rehberlik eden bir yaklasimla ders isledi. 3.548+1.191
Tersyiiz egitim videolar: anlasilirdi. 3.509+1.264
Egiticiler, yiiz ylize derslerde etkilesimi artiracak yontemler kullandi. 3.449+1.217
Egiticiler, 6grencilerin 6nceden hazirlik yapip yapmadigini dikkate aldi. 3.449+1.200
,Videolar ve icerikleri gtinceldi. 3.438+£1.251
Egitim igerigi, mesleki ve klinik hedeflerimizle uyumluydu. 3.435+1.217
Bu yontem 6grenci merkezli 6grenmeyi destekliyor. 3.413+1.306
Videolarin igerigi yeterliydi. 3.406£1.258
Yiiz yiize derste, videolardan 6grendiklerimi pekistirecek vaka, tartisma veya 3.389+1.178
uygulama caligmalar1 vardi.

Yiiz yiize derste egiticiler 6grencilerden daha aktifti. 3.290+1.155
Derse hazirlanmak icin videolar1 6nceden izlemek bana anlamli geldi. 3.286+1.310
Videolar beni yiiz yiize derse hazirlayici nitelikteydi. 3.286+1.299
Videolar siire olarak uygundu, dikkatim dagilmadan izledim. 3.258+1.272
Materyaller, yiiz yiize derse hazirlanmama katki sagladi. 3.254+1.277
,BuU yontem, teorik bilgiyi klinik baglamda diisiinmemi kolaylastirdi. 3.226+1.328
Kendi basima c¢alisarak anlamadigim yerleri fark edip tekrar edebildim. 3.216+1.307
Tersyiiz yerine klasik sekilde ders islenseydi daha iyi 6grenirdim. 3.163+1.316
,Kendi 6grenmemin sorumlulugunu almak kendime glivenimi arttirdu. 3.163+£1.292
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Egiticiler normal dersteki gibi dersi yine anlatti. 3.120£1.252
Tersyliz egitim modeliyle 6grendiklerim daha kalici oldu. 3.067+£1.268
Tersyiiz egitim derslere motivasyonumu arttirdi. 3.018+1.309
Tersyiiz egitimde herseyi ben yapacaksam hocaya ne gerek vardi anlamadim. 2.958+1.317
Tersyliz egitimde kullanilan materyaller, geleneksel ders materyallerine kiyasla 2.947+1.361
daha ilgi cekiciydi.

Tersyiiz egitim sinavlarda basarimi arttirdi. 2.915+1.263

3.3.2. Ozel Cahisma Modiilii Degerlendirmesi

Ozel ¢alisma modiilii (OCM) Ogretim Uyesi ve Ogrenci Degerlendirme Formlari 2024-

2025 egitim yilinda giincellenmis olup Fakiilte web sayfasinda ulagilabilir durumdadir

(https://akademik.adu.edu.tr/fakulte/med/tr/ozel-calisma-modulu-kurulu-11277).

2024-2025 yilinda Doénem 1 igin acilan Ozel Calisma Modiilii (OCM) sayis1 24 olup

toplam 23 Ogretim iiyesi OCM’lerde gorev almistir. Tiim Ogrenciler tercihlerine gore bir

OCM’ye yerlesmistir. Dénem II’ de agilan OCM sayis1 23 olup toplam 24 &gretim iiyesi

OCM’lerde gérev almistir. OCM’ler sonunda 190 6grenci geribildirimde bulunmustur.

Tablo 26. 2024-2025 Dénem I ve I OCM Listesi

DONEM 1 OCM Bashklar: Ogrenci | DONEM II OCM Bashklar1 | Ogrenci
Sira Sayis1 Sayis1
1 Aquaporinler 12 Akupunktur 16
2 Bilimsel Proje Hazirlama 12 | Artistik Anatomi 12
3 Biyoetik 12 Biyokimyaci Diyeti 12
o - Diinyay1 Degistiren On ki
4 Biyomiihendislik ve Tip 12 Hastalik 24
5 Doga Yiiriytst 16 Hasta Hekim Gorlismesi 20
. w1 Hastaliklarda Epigenetik
6 Gitar Atolyesi 15 Tedavi Yaklagimlari 10
7 Ikinci Beyin Bagirsaklar 12 Hiicre Kiiltiirii Calismalari 10
8  |Ilk Yardim Ogretiyorum 12 |igimdeki Canavarlar 12
9 | Infertlilite ve Gelecek 12 |Infertlilite ve Gelecek 12
Kanser Tarama Y ontemleri . .
10 | Konusunda Farkindalik 10 Kahve Cekirdekten Demlige |12
Kanimizdaki Rakamlar Ne
(?
1 Nasil Duyariz? 12 Anlatiyor 20
e Kanser Tarama Y ontemleri
f?
12 Nasil Goriiriiz’ 12 Konusunda Farkindalik 12
. Kanserde ilag¢ Gelistirme
13 Saglikli Beslenme ve Spor 10 Cahsmalar 10
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14 |Sanatta Tibbin Izleri 12 |Nasil Tat Aliriz? 12
. Organ ve Doku Naklinde
15 Tenis Sporu 10 Bagisiklik Duvari 10
16 |Tip ve Sanat Iliskisi 24 | Ortopedik Muayene 10
Tip Fakiiltesi Ogrencilerinin 12 Radyasyon Kazalarinda Triyaj 10
17 | Egzersiz Aligkanliklar Y Ontemleri
Tip Fakiiltesine Baglarken .
18 | Adaptasyon 12 Restisitasyon 10
19 | Tipta Gelecegin Teknolojileri 12 Spor ve Saglikli Beslenme 12
TUBITAK 2209 Proje Yazma 20 Stress Yonetimi ve 6
20 |Becerisi Mindfulness Teknikleri
Tub}tak ve TUSEB Ogrenci 10 Tip ve Hukuk 12
21 |Projeleri
- - . . Yara lyilesmesi ve Skar 15
2 Ulkeler ve Saglik Sistemleri 18 Olusum Mekanizmalari
23 | Yapay Zeka 12 Tipta Bagimsiz Ogrenme ve 10
Yapay Zeka Uygulamalari
24 | Yesil Kampiis 12

Tablo 27. 2024-2025 yili OCM’lere iliskin 6grenci geribildirimleri (n=190)

Soru Ortalama
Modiiliin amac1 ve kapsaminin agikga belirtilmis olusu 4,28
Modiil siiresi ve yogunlugunun uygunlugu 4,26
Kazanilan bilgi ve becerilerin yeterliligi 4,24
Danigman/6gretim {iyesinin yonlendirmesinin yeterliligi 4,45
Kullanilan materyaller ve kaynaklarin yeterliligi 4,22

Modilden genel memnuniyetiniz nedir?

190

yanit

® Cok memnunum
® Memnunum

Orta derecede memnunum

@ Memnun degilim
@ Higc memnun degilim

Sekil 5. Ogrencilerin OCM genel memnuniyet durumu (8grenci)
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Ogrencilerin % 61°i OCM’lerden memnun olduklarini ifade etmistir.

Ogrencilerin “Modiiliin gelistirilmesi i¢in 6nerileriniz nelerdir?” sorusuna verdikleri yanitlar
genel olarak degerlendirildiginde; 6grencilerin 6nemli bir bolimi modulln yeterli ve verimli
oldugunu belirtmis, gelistirilmesi gereken belirgin bir yon bulunmadigini ifade etmistir. Ayrica
ogretim iiyelerine yonelik dogrudan tesekkiir ve olumlu ifadeler, giliclii bir 6gretim tiyesi-
ogrenci iletisimine isaret etmektedir. Modiiliin hastane ortaminda uygulama imkani sunmasi,
sosyal etkilesimi desteklemesi ve fakiilte derslerinden farkli bir 6grenme deneyimi saglamasi

ogrenciler tarafindan degerli bulunmustur.

Olumsuz geri bildirimler ise agirlikli olarak kontenjan yetersizligi nedeniyle istenen modiile
kayit yaptiramama, modiiliin haftanin son giiniinde ve son saatinde planlanmasi, devam

zorunlulugu ve yoklama uygulamalarina iliskin oldugu gézlenmistir.

Icerik agisindan dgrenciler daha uygulamali ve etkilesimli etkinliklere agirlik verilmesini talep
etmekte; teorik anlatimin azaltilmasini, laboratuvar, hastane ve saha uygulamalarinin
artirlmasint ve aktif katilimi destekleyen yontemlerin yayginlagtirilmasini onermektedir.
Ayrica modiil ve ders cesitliliginin artirtlmasi, baz1 Ogrenciler tarafindan ise modiiliin

goniilliiliik esasina dayali yirtitiilmesi onerilmistir.

Ogretim {iyelerinin OCM’lere iliskin degerlendirmeleri incelendiginde; 6grencilerin aktif
katilim gosterdikleri, arastirma yapma, sunum hazirlama ve topluluk Oniinde konugma
becerilerinde gelisim sagladiklari; O6zgiiven, iletisim ve sorumluluk alma becerilerinin
giiclendigi belirtilmistir. Bunun yani sira, alan bilgisi derinliginde artis ve elestirel diisiinme

gibi iist diizey becerilerin gelisimi modiiliin gii¢lii yonleri arasinda vurgulanmastir.

Gelistirilmesi gereken alanlar arasinda uygulama ve sunum olanaklariin artirilmasi, modiiliin
giin ve saat acisindan daha uygun sekilde planlanmasi ve 6grencilerin yalnizca not kaygisiyla
degil, i¢sel motivasyonla katilimini destekleyecek bir yapi olusturulmasi yer almaktadir.
Ogrenci merkezli ve sorumluluk temelli 8gretim yontemlerinin kullanilmas1 hem grenci hem
de Ogretim {iyesi motivasyonunu artirabilecek bir unsur olarak degerlendirilmektedir.
Uygulama agirlikli yapi, sosyal etkilesim olanaklar1 ve Ogretim {iyelerinin destekleyici
tutumlar1 giiglii yonler olarak one c¢ikarken; icerik cesitliligi, kontenjan diizenlemeleri ve

zamanlama planlamasi gelistirilmesi gereken baslica alanlar olarak belirlenmistir.
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3.4. TEKOK Kararlarimin Degerlendirmesi

TEKOK, 2024-2025 egitim-6gretim yilinda diizenli toplantilar yaparak mezuniyet dncesi tip
egitiminin planlanmasi, yiiriitiilmesi, degerlendirilmesi ve iyilestirilmesine yonelik ¢ok sayida
karar almistir. Alinan kararlar agirlikli olarak 6l¢me-degerlendirme, klinik egitim yapisi,
ogrenci geri bildirimleri, egitim yoOnergeleri ve akreditasyon gereklilikleri basliklarinda
yogunlagmuistir.

a) Olcme-Degerlendirme ve Akademik Standartlar
Donem I-1I not hesaplamalarinda olusan kiisurat sorununu gidermek amaciyla OCM ve
Hastane Klinik Gézlem notlarinin agirliklart yeniden diizenlenmis, karar Fakiilte Kurulu’na
sunulmustur.

b) Akreditasyon standartlari dogrultusunda, sinav kalitesini artirmak amaciyla mevcut soru
bankast kapatilarak tiim kurul ve klinik egitim sinavlarinda yeni soru hazirlanmasi
uygulamasina gecilmistir. Klinik donem karne uygulamalarinda kanita dayali tan1 ve regete
uygulamalarinin yer almasina yonelik diizenleme yapilmasi kararlastirilmistir.

c) Klinik Egitim Yapisinin Gliglendirilmesi
Donem V-V Klinik Egitim Calisma Esaslar1 hazirlanarak kabul edilmis; 6grencilerin gorev ve
sorumluluklari, anabilim dallarinin ytkiimliiliikkleri ve o6grenci temsiliyeti agik bigimde
tanimlanmustir.

d) intorn Ogrenci Uygulama Yodnergesi giincellenmis ve Fakiilte Kurulu’na sunulmustur.

e) Kilinik egitim baslangiclarinda tiim dénemler igin “Klinik Egitim Tamitimi / Ogrenci
Gorev ve Sorumluluklar1” oturumunun miifredata eklenmesine karar verilmistir.

f) Intérn Hekim Uyum Programi’nin diizenli olarak yapilmasi planlanmistir.

g) Ogrenci Geri Bildirimleri ve Katilimc1 Y&netim
Donem [-VI 6grenci geri bildirim raporlart degerlendirilmis; gili¢lii yonler ve iyilestirme
alanlar1 donem kurul sorumlulari ile paylagilmistir. Klinik egitimlerde 6gretim tiyesi katiliminin
artirilmasi, ders yogunlugu ve organizasyon sorunlarina iligkin geri bildirimler ilgili anabilim
dallarina resmi yazilarla iletilmistir. Mezuniyet Oncesi kurullarda 6grenci temsiliyetinin
artirilmasina yonelik kararlar alinmistir.

h) ERASMUS ogrencileri i¢in klinik donem degerlendirme formlart hazirlanmis ve

uygulanmaya baglanmistir.

i) Egitim Programi ve Kurumsal Yapilanma
Klinik Beceriler Kurulu ve Tibbi Laboratuvar Kurulu olusturulmus; c¢alisma esaslari

hazirlanarak web sayfasinda yayimlanmistir. Donem I-1I Ozel Calisma Modiilii igerikleri

49



giincellenmis ve ilan edilmistir. Ders programi ve egitim rehberlerinin her yil, yilin erken
doneminden itibaren hazirlanmasi kararlastirilmistir. Egitim programina “Ogrenme Stratejileri”
paneli eklenmis; 6grencilerin bilimsel veri tabanlarma erisimini kolaylastirmak amaciyla
Fakiilte web sayfasina kiitiiphane baglantisi entegre edilmistir.
j) Akreditasyon Odakl1 Siirekli Iyilestirme

TEPDAD gelisim raporu hazirliklar1 kapsaminda yiriitiilen faaliyetler TEKOK tarafindan
izlenmis; akreditasyon ¢ikis raporunda yer alan maddelere yonelik olarak klinik egitim esaslari,
intorn yonergeleri ve 6grenci bilgilendirme siireglerinde somut diizenlemeler yapilmistir. Bu
kararlar, mezuniyet oncesi tip egitiminde kalite giivencesi mekanizmasiin kurumsallastigini

gostermektedir.
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4. URUN DEGERLENDIRMESI

Bu boliimde, CIPP kapsaminda egitim programinin ¢iktilari, mezunlarin
mesleki yeterlilikleri ve programin genel basarist detayli olarak ele alinmustir.
Mezunlarin ¢alisma yasamlarinda yetkinlikleri, egitim programinin gii¢lii ve zayif

yonleri belirlenerek, siirekli iyilestirme galismalari ile ilgili analizler yapilmstir.

4.1. Mezun degerlendirmesi

Aydin Adnan Menderes Universitesi Tip Fakiiltesi'nden mezun 6grenci sayilari

Tablo 28°de verilmektedir.

Tablo 28. Yillara gére mezun sayilari

Egitim-Ogretim Yili Mezun olan égrenci sayisi
2020-2021 205
2021-2022 262
2022-2023 181
2023-2024 180
2024-2025 289

Mezun Geribildirimleri

Fakiiltemiz mezun platformu ve mezun geribildirim sistemi aktif oldugu halde sistemin
tam olarak islemmekte oldugu goriilmekte olup geri bildirimler fakiiltemizde gorev yapmakta
olan fakiiltemiz mezunlarindan almmustir (ADU Tip Fakiiltesinde arastirma gorevlisi olarak
gorev yapmakta olan ve ADU Tip Fakiiltesinden mezun olmus 22 uzmanlik dgrencisi).
Katilimer 6zellikleri Tablo 30°da verilmis olup yas ortalamalar1 = 28.0+2.2 (Ort+SS) olarak

belirlenmistir.
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Tablo 29. Mezun ozellikleri
Cinsiyet dagilinu
Kategori N %
Erkek 12 54.5
Kadin 10 45.5
Mezuniyet yillart dagilin
2017 1 4.5
2020 2 9.1
2021 7 31.8
2022 2 9.1
2023 5 22.7
2024 5 22.7
Arastirma gorevlilerinin anabilim dallarina gore dagilimi
Aile Hekimligi 10 45.5
Goglis Hastaliklar 3 13.6
Anesteziyoloji 2 9.1
Kadin Hastaliklar1 ve Dogum 2 9.1
Halk Saglig 2 9.1
Uroloji 2 9.1
I¢ Hastaliklar 1 4.5
TUS Deshanesi

Evet 15 68.2
Hayir 7 31.8

Uzmanliga hak kazanilan TUS girig sayist
1 6 28.6
2 9 42.9
3 3 14.3
4 3 14.3
Daha énce baska yerde uzmanlik egitimine hak kazanma durumu
Hayir 15 68,2
Evet 7 31,8

Mezunlarin mezuniyet Oncesi egitim niteligini ve anket madde degerlendirmeleri tablo 30 ve 31°de yer

almaktadir.
Tablo 30. Genel degerlendirme (1=kotl, 10=¢ok iyi)
Degisken n Ort+ SS Medyan Min-Maks
Mezuniyet 6ncesi egitim niteligi (1-10) 22 6.77£1.74 7.0 3-10
Egitimin TUS basarisina etkisi (1-10) 22 5.0+2.43 5.0 1-10

Anket maddeleri 1-5 arasinda degerlendirilmistir (Kesinlikle Katilmiyorum=1, Katilmiyorum=2, N6tr=3,
Katiliyorum=4, Kesinlikle Katiliyorum=5). En yiiksek ve en diisiik ortalamali 5 madde asagidaki tabloda
verilmistir (Tablo 31). Genel algi maddelerinde ortalamalar 3.68-3.86 araligindadir; olumlu yanit orani (4-5)
maddeye gore %68-86 araligindadir. Mezuniyet yetkinligi boliimiinde en yiiksek ortalamalar 'siirekli 6grenme

gereginin farkinda olma' (Ort=4.09) ve 'toplumsal sorumluluk' (Ort=4.05) maddelerindedir.
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Egitim bilesenleri boliimiinde en diisiik ortalama 'intérnliik egitimi yeterliligi' maddesindedir (Ort=2.77; 1-2 yanit
orani %40.9). Temel tip bilimleri yeterliligi (Ort=2.95), nobetlerin egitime katkis1 (Ort=3.00) ve O6grenen-
merkezli uygulamalar (Ort=3.09) gelisim alanlar1 olarak 6ne ¢ikmaktadir.Genel egitim niteligi puan1 Ort£SS =

6.77+1.74; egitimin TUS basarisina etkisi puani Ort+SS = 5.004+2.43.

Tablo 32. En yUksek ve en diisiik ortalamali maddeler

Madde Ort SS Olumlu %
Stirekli 6grenme gereginin farkindaydim. 4.09 0.87 86.4
Toplumsal sorumluluklarimin farkinda olarak mezun | 4.05 1.0 86.4
oldum.

ADU Tip Fakiiltesi iyi hizmet sunan hekimler yetistirir. 3.86 1.04 86.4
ADU Tip Fakiiltesi dogru karar veren hekimler yetistirir. | 3.86 1.04 86.4
Iletisim becerileri egitimlerini yeterli buluyorum. 3.82 0.91 2.7
Intdrnliik egitiminin yeterli oldugu diisiincesindeyim. 2.77 1.11 27.3
Temel tip bilimleri egitiminin  yeterli oldugu | 2.95 1.19 40.0
diisiincesindeyim.

Nobetlerin egitimime katkis1 oldugunu diistiniiyorum. 3.0 1.07 36.4
Egitim programinda Ogrenen merkezli uygulamalar | 3.09 0.97 40.9
(6grencinin aktif oldugu, arastirarak 6grenmesini tegvik

eden) yeterli idi.

Egitim i¢in alt yap1 ve olanaklarinin yeterli oldugunu | 3.23 0.97 50.0
diisiiniiyorum

Acik uglu yanitlar; klinik pratik/hasta ¢esitliligi ve erisilebilir egitici kadroyu gii¢lii yon olarak, intornliikte
gorev tanimi ve pratik uygulama firsatlarinin yapilandirilmasi, nébetlerin egitsel hedeflerle iliskilendirilmesi ve

temel bilim—klinik bilim entegrasyonunu ise gelistirilmesi gereken basliklar olarak 6ne ¢ikmaktadir.

Gugli Yonler

Iletisim becerileri egitimi katilimeilar tarafindan en olumlu degerlendirilen egitim bilesenidir
(Ort£SS=3.824+0.91; n=22) ve yanitlarin biiylik kism1 olumlu yondedir. Bu bulgu, fakiiltenin iletisim becerileri
ogretimi ve bu alandaki egitim uygulamalarinin yerlesik ve etkili olduguna isaret etmektedir. Klinik tip bilimleri
egitimi genel olarak yeterli bulunmustur (Ort£SS=3.68+0.72; n=22). Katilimcilarin ¢ogunlugunun olumlu
degerlendirmesi, klinik donem egitim igerigi ve klinik ortam maruziyetinin giiclii yonlerden biri oldugunu

diistindiirmektedir.

Zayif Yonler

Intornliik egitimi, degerlendirmede en diisiik ortalamaya sahiptir (Ort+=SS=2.77+1.11; n=22). Dagilimimn
olumsuz yone kaymasi, intdrnliikte gorev tanimi, sorumluluklar, yapilandirilmis 6grenme hedefleri ve geri
bildirim mekanizmalarmin giiclendirilmesi gerektigini gostermektedir.
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Temel tip bilimleri egitiminin yeterliligi algis1 sinirda/orta diizeydedir (Ort£SS=2.95£1.19; n=20).
Katilimcilarin yalnizca %40°1 olumlu (4-5) yanit vermis, %35’1 olumsuz (1-2) degerlendirmistir. Bu durum
temel bilimlerin klinik ile entegrasyonu ve 6grenme ¢iktilarinin pekistirilmesi agisindan gelistirme alanina isaret
eder.

Nobetlerin egitime katkis1 smirli goriinmektedir (Ort=SS=3.00+£1.07; n=22). Yanitlarin daginik olmasi,
nobetlerin egitim hedefleriyle daha iyi iligkilendirilmesi ve siipervizyon/geri bildirim boyutlarinin standardize

edilmesi ihtiyacini diisindiirmektedir.

Firsatlar

Intérnliik programimin yeniden yapilandirilmasi: Hedef ve yetkinliklerin net tanimlandigi, rotasyon bazli
uygulama/gozlem hedefleri iceren, dizenli geri bildirim (mini-CEX/DOPS vb.) ve mentorlikle desteklenen bir
intdrnliik modeli gelistirilebilir.

Temel bilim—klinik entegrasyonunun gii¢lendirilmesi: Klinik vakalarla iligskilendirilmis temel bilim oturumlari,
entegre sinav/ddevler, ve dikey entegrasyon caligmalari ile temel bilimlerin desteklenmesi saglanabilir.
Nobetlerin egitsel tasarimi: Nobetlerde yapilandirilmis 6grenme ¢iktilari, nobet sonrasi kisa geri bildirim
oturumlar1 ve egitim sorumlusu siipervizyonu ile nobetlerin egitime katkis1 artirilabilir.

Mezun geri bildirim dongulsi: Mezun-asistan grubunun periyodik olarak izlenmesi (6rn. yilda bir kisa anket +

odak grup) ile degisikliklerin etkisi l¢iilebilir.

Tehditler

Intérnliik ve nobetlerin egitim hedefleriyle yeterince biitiinlestirilememesi durumunda, mezunlarin klinik
uygulamaya geciste hazirbulunugluk algisinin zayiflamasi ve kurum aidiyetinin azalmasi riski dogabilir. Temel
bilimlerin klinikle iliskisinin zayif algilanmasi, 6grenme motivasyonunu diisiirerek uzun vadede klinik karar
verme sureclerinde bilimsel temel kurma aligkanligin1 olumsuz etkileyebilir. Klinik ortam is yiikii/stipervizyon
yetersizligi gibi sistem faktorleri, 6zellikle intornliikte yapilandirilmis egitim uygulanmasini zorlastirabilir ve

gelistirme girisimlerinin siirdiiriilebilirligini azaltabilir.

4.2. Program Hedeflerine Ulagsma Diizeyi: SWOT Analizi
4.2.1. Gucla Yonler

Genel Memnuniyet ve Algilanan Mesleki Katki

Doénem I kurul basari ortalamalarinin onceki yillarla benzer dagilim gostermesi, program ciktilarinda goérece
istikrara igaret etmektedir. Ancak 6grenci geribildirimlerine gore Il. Kuruldan itibaren teorik ve uygulamali

derslerin grenmeyi desteklemede gelistirilmesi gerekli bir dzellik olarak &ne ¢ikmaktadir. Ogrencilerin dnerilen
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kaynaklardan yararlanma diizeylerinin zayif olmasi, kaynaklarin diizenli olarak gilincellenmesi ve 6grencilerin

konu ile ilgili bilgilendirilmesi gerekliligini gostermektedir.

Klinik donemlerde (6zellikle Dénem IV ve V) 6grencilerin biiylik cogunlugunda %70 ve {izeri memnuniyet

diizeyi saptanmistir. Klinik egitimin mesleki gelisime katkis1 olumlu algilanmaktadir.

Entegre Program Algisi
Programin entegre yapisinin 6grenciler tarafindan fark edilmesi, 6zellikle paneller, entegre oturumlar ve segcmeli

derler ile zenginlestirilmis olmasi genel olarak olumlu degerlendirilmekte olup 6nemli bir kazanimdir.

Beceri Gelisimi
Temel bilimler doneminde klinik beceri ve laboratuvar egitimleri ile baslayarak Dénem III’de Klinik
Uygulamalarin eklenmesi ile gelismekte olan beceri gelisimi, Donem IV-VI’da aktif hasta katilimi bulunan,

yapilandirilmis egitimler ile 6grencilerin mesleki 6zgiiven ve yeterlik diizeylerinin arttig1 belirtilmistir.

Fiziki Kosullar ve Teknik Donanim
Hastane kapasitesinin ve donaniminin artis1 ve farkli hasta profilleri ile karsilasma olanaklar1, 6gretim

uyelerinin akademik yetkinlikleri ve motivasyonlar1 tip egitimini destekleyici kazanimlardir.

4.2.2. Zayrf Yonler

Olgme-Degerlendirme Sorunlari (Tiim Donemlerde Ortak Tema)
Sinavlarin 6grenme hedefleri ile uyumu, uygulama sinavlarina iligkin adaletsizlik algisi, 6grenciler tarafindan
verilen geri bildirimlerdir.

o Smnavlarin 6grenim hedefleriyle uyumunun yetersiz algilanmasi

o Uygulama siavlarinin yapilandirilmis olmamasi

o Ogrencilerin “bilgimi yeterince yansitabildim” maddesinde diisiik memnuniyet
Uygulama Altyap1 Eksiklikleri

o Kalabalik 6grenci gruplari

o Temel Bilimler doneminde uygulamalarda materyal yetersizlikleri
Organizasyonel Sorunlar

o Teorik ders program yogunlugu

o Son dakika program degisiklikleri
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o Bazi klinik egitimlerde uygulama organizasyonundaki sorunlar
Intérn Déneminde Ts Yiikii ve Calisma Kosullar

o Egitim dis1 is yiikii
o Belirsiz gorev tanimlari

o Uzun c¢aligsma saatleri
4.2 3.Firsatlar

Olgme-Degerlendirme Egitici Egitimleri
Olgme-degerlendirme siireglerinin dgrenim hedefleriyle uyumunu artirmaya ydnelik sistematik egitimlerin

yayginlastirilmasi.

Ogrenen Merkezli Yaklasimlarin Yayginlastiriimasi
Ters-yliz 6grenme ve diger aktif 6grenme stratejilerinin etkililiginin izlenerek basarili uygulamalarin

genellestirilmesi.
Standartlastirilmis Klinik isleyis

Klinik 6ncesi ve klinik donemde egitim baslangi¢larinda hedef ve degerlendirme kriterleri ile ilgili

bilgilendirmelerin yapilmasi

Altyapi ve Materyal Planlamasi

Egitim y1l1 baslamadan 6nce uygulama materyallerinin planlanmasi ve fiziki kosullarin 1yilestirilmesi.

Geri Bildirim Temelli Siirekli Iyilestirme
Klinik bloklar arasinda yapilan diizenlemelerin olumlu etkisinin gzlenmesi, kalite giivence mekanizmasinin

islerligini gostermekte ve kurumsal gelisim i¢in firsat olusturmaktadir

Geribildirimler 15181nda egitim programu siirekli gelistirilmekte ve giincellenmektedir. Bu amacla geribildirim

formlar1 da gilincellenmektedir.
4.2.4. Tehditler

Olgme-Degerlendirme Sorunlarimin Siireklilik Gostermesi
Olgme degerlendirme ydntemlerinin grenim hedefleriyle uyumunun tam olarak saglanamamis olmamasi, bazi

stajlarda yapilandirilmis sinavlara yer verilmemesi,
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Artan Ogrenci Sayis1 ve Fiziksel Kapasite Simirlan

Kalabalik gruplar ve materyal yetersizligi uygulama kalitesini diisirme riski tasimaktadir.

Motivasyon Kaybi Riski
Giderek yogun ders yiikii ve klinik 6ncesi ve klinik ortamdaki organizasyonel sorunlar 6grenci tiikenmisligine

yol acabilir.
Ogretim iiyeleri i¢in yogun is yiikii, akademik kaygi, akademik gelisimlerinin desteklenmemesi
4.3. Genel Uriin Degerlendirmesi

Program ciktilar1 genel olarak degerlendirildiginde; klinik dénemlerde mesleki yeterlik algisinin giiglendigi,
ancak temel ve klinik donemler boyunca 6lgme-degerlendirme uygulamalarinin program hedefleriyle uyumunun

guclendirilmesinin kritik 6ncelik oldugu goriilmektedir.
Uriin boyutunda siirdiiriilebilir kalite artis1 i¢in dzellikle:

« Olgme-degerlendirme sistematiginin gii¢lendirilmesi,

e Uygulama altyapisinin iyilestirilmesi,

o Kilinik igleyisin standardizasyonu,

o Ogrenen merkezli egitim yaklasimlarinin yayginlastiriimasi, daha standart ve yapilandirilmis olarak
gerceklestirilmest,

o Ogretim iiyeleri ve dgrencilerin 6grenen merkezli egitim yaklasimlari ile ilgili bilgilendirilmesi egitim

verimliligini arttiracaktir.
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5. ONERILER

Bu Oneriler, program degerlendirme siirecinde elde edilen nicel veriler, 6grenci ve 6gretim iiyesi geri bildirimleri

ile CIPP modelinin dort bileseni dogrultusunda gelistirilmistir.
Baglam Boyutuna Yénelik Oneriler

1. Program ¢iktilarinin UCEP ile uyumu siirdiiriilmekle birlikte, toplum sagligi oncelikleri daha goriiniir

bicimde 6grenme hedeflerine yansitilmalidir.

2. Dis paydas katilimi (mezunlar, saha hekimleri, Tabip Odasi, 1l Saglik Miidiirliigii, toplum temsilcileri)

yilda en az bir kez yapilandirilmis geri bildirim toplantilar1 ile giiglendirilmelidir.
Girdi Boyutuna Yoénelik Oneriler
Raporda vurgulanan 6grenci sayist artisi, altyapt sinirliliklart ve materyal eksiklikleri dikkate alindiginda

1. Klinik beceri laboratuvarlarinin kapasitesi artirilmali; kiigiik grup uygulamalart igin ek zaman dilimleri

olusturulmasi,
2. Ogrencilerin kendi kendine 8grenme becerilerinin desteklenmesine ydnelik uygulamalarin artirilmast,

3. Simiilasyon laboratuvarinin her dénemden 6grencinin aktif olarak kullanimina agilacak sekilde kullanima

sunilmasi,

4. Artan 68renci sayisina paralel olarak: simiilasyon materyali, uygulama maketleri, laboratuvar ekipmani

diizenli yatirim planina alinmasi,

5. Ogretim iiyelerinin artan egitim yiikii dikkate alinarak klinik-egitim dengesi yeniden yapilandiriimals;
egitim sorumluluklar1 akademik performans degerlendirmelerinde goriiniir hale getirilmesi

onerilmektedir.

Suire¢ Boyutuna Yonelik Oneriler

Ogrenci geri bildirimlerinde yogun teorik icerik, sinirli 8lgme-degerlendirme gesitliligi ve uygulama alanlarinda

kalabalik gruplar 6ne ¢ikmaktadir

1. Ders igerikleri gdzden gegirilerek tekrarlayan teorik konular azaltilmali, UCEP uygunlugu ve kazanim
temelli sadelestirme yapilmalidir. Kuramsal ders yogunlugunun azaltilmasi, 6grencilerin klinik akil

yiirlitme ve beceri kazanimina olumlu katki saglayacaktir.

2. Kuramsal derslerin sadelestirildigi yerlere 6grencilerin daha aktif olabilecegi uygulama yontemleri

eklenmesi,
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Ezbere dayali 6grenmeden analitik diisiinmeye gecisi desteklemek amaciyla: olgu temelli 6grenme,

yapilandirilmis klinik akil yiiritme oturumlari, kiigiik grup vaka tartigmalar1 artirilmast,

OSCE, video temelli OSCE, OSPE gibi degerlendirme yontemleri ile 6grenen merkezli uygulamalar

donemler aras1 yayginlagtiriimasi,

Olgme-degerlendirme yontemleri cesitlendirilerek yazili smavlarin yanida: yapilandirilmis klinik ve
sOzllii sinavlar, objektif yapilandirilmis sinavlar, portfolio uygulamalarinin artirilmasi ve gelisim

siavlarinin planlanmasi,
Ters yiiz 6grenim ve OCM ile ilgili standardizasyonun sglanmasi,

Sinav giiveligine yonelik hazirlik planlarinin yapilmasi dnerilmektedir.

Uriin Boyutuna Yonelik Oneriler

1.

2.

Donem I’den itibaren 6grencilerin mezun yeterliklerini gelistirmeye yonelik diizenlemelerin yapilmasi,

Birinci basamaga yonelik hekim yetistirmek Oncelenerek oOzellikle Dénem VI’da ogrencilerin

uygulamalara aktif katiliminin saglanmasi ve mesleki yeterliklerinin gii¢lendirilmesi,
Mezun izleme sisteminin yapilandirilmis ve aktif hale getirilerek izlenmesi,
Program c¢iktilar1 ile 6l¢cme degerlednirme araglar1 arasindaki eslestirmenin gii¢lendirilmesi,

Klinik performans degerlendirmelerinde iletisim, profesyonellik ve hasta yaklasimi gibi tutumsal

alanlarin daha goriiniir hale getirilmesi 6nerilmektedir.

Siirekli Iyilestirme ve Kurumsal Siirdiiriilebilirlik

1.

Program degerlendirme ciktilart her y1l Akademik Genel Kurul giindemine alinarak 6gretim tyeleri ile

tartistlmali ve somut eylem planlar1 olusturulmali,

Mezuniyet Ooncesi egitim gelistirme ¢alistaylarinin belirli araliklar ve miimkiin olan en fazla sayida paydas

katilimz ile yinelenmesi ve ¢iktilarin egitim programina yansitilmasi,

Akreditasyon siirecinin yalnizca belge temelli degil, 6gretim uygulamalarina yansitan bir kalite kiiltiirti

olarak surdirilmesi,

Her donemde Ogrenim goren Ogrencilerin diizenli olarak Fakiilte YOnetimi ile bir araya geldigi

etkinliklerin gergeklestirilmesi ve sonuglarinin paylasilmasi,
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5. Ogrenci ve dgretim iiyesi geri bildirimlerinin sonuglar1 seffaf bicimde paylasiimali; alian aksiyonlar

paydaslara geri bildirilmelidir.
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