KOCAELI UNIVERSITESI TIP FAKULTESI
SUREKLI GELISiM KOORDINATORLUGU
2022-2023 Egitim Ogretim Dénemi Raporu

Fakiiltemizin 2022-2023 Egitim-Ogretim yilinda gerek program degisikligi gerekse daha ©nceki
pandemi, yil icindeki deprem felaketi gibi nedenlerle ilgili Koordinatérligimiiziin ¢alismalari 14.Tip
Egitim Calistay’'nda sunulmak Uzere rapor halinde diizenlenmistir.

Deprem felaketi nedeniyle Dénem 1, 2 ve 3 Online Egitim Programi, se¢meli ders hakkinda geri
bildirim ve anketler, Klinige Giris Programina ait geri bildirim ve anketler, COVID dénemi egitim
degerlendirme anketi, UCEP, mezuniyet Oncesi geri bildirim ve donem ici geri bildirim sonuglar
irdelenmistir.

1. DEPREM FELAKETiI NEDENIYLE EGiTiM PROGRAMI

P Mezuniyet Oncesi Egitim Komisyonu tarafindan online uygulama gerekliliginden dolay:
Donem 1, 2 ve 3 derslerinin teorik kisminin mifredata uyularak 1 Nisan’a kadar online
verilmesinin, bu dénemlere ait pratik ve laboratuvar derslerinin ise 1 Nisan’da yiz ylize
yapilmasinin ve Donem 4, 5 ve 6'nin ylz yiize egitime devam etmesinin uygun olacagi
Dekanliga bildirilmistir.

P YOK karari ile Nisan ayinda baslayan hibrit egitim kapsaminda yiiz yiize egitime katilabilen
ogrencilerimize bazi laboratuvarlar (anatomi gibi) belli glin ve saatlerde acilarak bu imkan
verilmistir. Katilamayan 6grencilerimize ise Teams Uzerinden online olarak egitim verilmistir.

2. SECMELI DERS HAKKINDA GERI BiLDIRiM VE ANKETLER

Fakiiltemiz 6grencilerinin Egitim-Ogretim programina yeni eklenen ve sectikleri Secmeli Dersler
hakkinda geri bildirim toplanmasina ve bu sonuglarin yayimlanmasina karar verilmistir.

Secmeli Ders secimi yapmis 6grencilere Se¢gmeli Ders Memnuniyet Anketi (SDMA) uygulanmistir.
Rapor dizenlenirken Anketi dolduran 102 6grencinin geri bildirimleri dikkate alinarak asagidaki
sonuglara ulasiimistir.

SDMA sonuclari incelendiginde, Ogrenciler dersleri secerken yiiksek oranda akademik hayat
beklentilerinin, kisisel yeteneklerinin, kisisel ilgi ve hobilerinin etkisi oldugunu belirtmislerdir.
Ogrenciler secmeli derslerin okul notlarina cogunlukla katkisi olmadigini (%62,3) belirtmis, ancak
sosyal hayata katkisi oldugunu dusiinenlerin orani %43 olarak bulunmustur. Ogrencilerin
¢ogunlugu secmeli derslerin kisisel gelisime ve ileride meslek hayatlarina katkisi olabilecegini
belirtmislerdir. Se¢meli derslere ayrilan sireden memnun olan o6grenciler ayrica 6gretim
elemanlarinin bilgi birikiminden ve iletisiminden memnun olduklarini belirtmistir.

Ogrenciler segmeli derslerden genel olarak memnun olduklarini ifade etmislerdir. Derslerin daha
cok uygulama icermesi gerektigini, interaktif islenmesini istediklerini belirtmislerdir.

3. KLiNiGE GiRiS PROGRAMI

P Klinige Giris Programi ile ilgili dgrencilerden yil icinde toplanan geri bildirim ve raporlarin ilgili
komisyondan alinarak degerlendirilmesine karar verilmistir.

P Ogrencilerimiz %55 oranla Klinige Giris Programi’nin Teorik Ders siirelerinin yeterli oldugunu
ancak %38,6 oranla igerigin ve surelerin gelistiriimesine ihtiya¢ duyuldugu belirtilmislerdir.
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Fizik muayene agisindan %37 oranla arada bir uygulama yapilabildigi, %25 oranla hig
uygulama yapilmadigi ifade edilmistir. Uygulamalarda eksiklikler tespit edilmistir.

Ogrencilerimizin yarisi egiticilerine ulasabilmisken diger yarisi bu konuda sorun yasamis.
%12’lik bir oranda aksaklik yasanan dersin hi¢ yapilamadig bildirilmistir.

Ogrencilerimizin %41’i rotasyonda ayrilan siirenin verimli oldugunu disiiniirken %44’iG bu
konuda kararsiz kalmistir.

Ogrencilerimizin cogunlugu gittikleri serviste anamnez alabilmisler. Ancak acik uglu yanitlarda
bazi 6grencilerimiz tarafindan anamnez alacaklari hastayr bulmakta zorlandiklari ve ilgili
egiticilerin ilk defa anamnez alacakken yol gosterici olmadigi belirtilmistir.

Ara degerlendirmede 6zellikle en siklikla belirtilen sorunlar; egitici asistanlarin programa dair
adaptasyon eksikligi, is yukinden kaynaklanan ilgisizlik hali, egitim verilmis olmasina ragmen
isleyiste aksamalar olmasi ve koordinasyon eksikligi, ozellikle spesifik cerrahi bolimlerde
asistan ve hocalarimizin sayisinin az olmasi, hocalarimizin 3. sinif igin klinigin agir oldugunu
disinerek derslerde bu sekilde bilgi verilmis olmasi, bu konularin nasilsa seneye
gorileceginin belirterek egitimcilerin isteksizligini yansitmasidir.

Ogrencilerin Klinige Giris Programi basari diizeyleri 100 iizerinden 88,46’dr.

Klinige Giris Programi 6grenci geri bildirimlerine bakildiginda; %60,9 6grencimiz teorik
derslerin icerik ve siresini yeterli bulmustur. Hasta basi uygulamalarin kliniklere goére
verimliligi anlaminda 6grenciler Goguis Hastaliklari, Dermatoloji ve Kardiyoloji branslarini en
yiksek 3 bolim olarak degerlendirirken Plastik Cerrahi, Noroloji ve Kulak Burun Bogaz
Hastaliklarini en diisiik 3 bélim olarak degerlendirmislerdir. Uroloji ve Cocuk Saghgi ve
Hastaliklari bolimlerinin %60 lzerinde verim sagladigini beyan etmislerdir.

Sinavin egitim programi ile iligkisini 5 lzerinden 3,41 olarak degerlendiren 6grenciler genel
olarak olumlu yénde goérus bildirmiglerdir.

COVIiD Dénemi Egitim Degerlendirme Anketi

Covid DOnemi Egitim Degerlendirme Anketi sonuglar degerlendirildiginde; 286 kiz ve 169
erkek Ogrencinin %71 oraninda egitim anlaminda Tip Fakiltesinden destek aldiklarini
soylemistir.

Ogrencilerin (iniversiteden genel beklentisi sinava hazirlk ve ders materyali konusunda
destektir.

COVID déneminde 6grencilerin %40’ egzersiz yapmadigi, %43’iiniin GAD-7 skoruna goére
anksiyete bulgulari gosterdigi tespit edilmistir.

UCEP’20

Fakiltemiz UCEP’20 yayimlanmis olup, bu raporda Fakiltemiz tarafindan karsilanmamis olan
ozellikle Sosyal ve Beseri Bilimler alanindaki 15 maddenin karsilanabilmesi icin ilgili Anabilim
Dallarina baslklarin bildirilmesi ve/veya konuyla ilgili Segmeli Ders eklenmesi hususunun
Egitim Komisyonu ve Dekanliga 6nerilmesine karar verilmistir.

Bu 15 baslik; Major yasam olaylari, is ortamlarinda stres, Siber siddet, Dijitallesme, Kisisel
saglik verileri ve blylik verinin yonetimi, Giyilebilir teknolojiler, Glincel tani-tedavi araglari,
Teknolojik iletisim araglari ve kanallari, Medya ve asiri/glriltiala bilginin yonetimi, Saglik
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hizmet sunumunun aksatilmasi/engellenmesi, Tibbin sosyal kontrol aracina dontstirilmesi,
toplumsal mihendislik, Glindelik yasamin tibbilestirilmesi (medikalizasyon), Saglik ve sosyal
yapilar, soylem topluluklari, bilgi iktidar iliskisi, Beden-zihin ikilemi ve indirgemeci
yaklasimlar, Asiri tibbi uygulamalar, Glindelik yasam yiklenmeleridir.

Mezuniyet Oncesi Geri Bildirim

Fakiltemiz mezunlarindan alinan geri bildirimlerin eksikligi gdz 6ninde bulundurularak
intérnlerimizden mezuniyet 6ncesi Temel Hekimlik Becerileri Geri Bildirim Formu toplanmasi
icin gerekli calismalarin yapilmasi kararlastiriimistir.

Donem ici Geri Bildirimlere yonelik Donemlerin ayri ayri degerlendirilmesi ve rapor
hazirlanmasi igin asagidaki kurul Gye gérevlendirmelerinin uygun olacagina karar verilmistir.

Donem 1 — Prof.Dr.Tuncay COLAK

Dénem 2 — Prof.Dr.Hale Maral KIR

Donem 3 — Prof.Dr.Fethiye KOLAYLI

Donem 4 — Prof.Dr.Muige ALVUR

Dénem 5 — Prof.Dr.ilknur BASYIGIT, Prof.Dr.Devrim DUNDAR
Dénem 6 — Prof.Dr.Nurettin Ozgiir DOGAN

Doénem igi Geri Bildirimler

D1 o6grencilerimiz genel olarak derslerin islenmesinden, 6gretim Uyelerinin iletisiminden
memnun. 4. kurul ve sonrasinda online egitime gecilmesi, teorik derslerin pratik derslerle
senkronize gitmemesinden dolayi egitim veriminin diistiginl beyan etmislerdir.

D1 o6grencilerimiz derslerin zaman sikintisindan dolayl hizli islenmemesi, slaytlarin ders
gliniinden once verilmesi, derste dnemli olarak vurgulanan boélimlerin sinavda sorulmasi
taleplerinde bulunmustur.

D2 Egitim-Ogretim faaliyetleri icin &gretim Uyelerimiz, laboratuvar sinavlarina tam giin
ayrilmasi, dersliklerde yaka mikrofonu, pointer gibi ekipmanlarin eksiksiz olmasi gerektigini
belirtmislerdir.

D2 6grencilerimiz Laboratuvar sinavlari ile teorik Kurul Sinavlari arasinda en ez 2 giin serbest
calisma suresi olmasi gerektigini, laboratuvarlar esnasinda egitim verimliligini artirici
interaktif yontemlerin (online quiz yontemleri; Kahoot gibi) devam etmesini istemislerdir.
Teorik derslerin online olmasindan memnun olan 6grencilerimiz, laboratuvar derslerinin
online anlatilmasi yerine ylzyiize olmasi gerektigini belirtmislerdir.

Bu yildan itibaren 3. sinif 6grencilerin klinikle erken tanismasi amaci ile Klinige Giris Programi
uygulanmaya baslanmistir. Klinige Giris dersi 1. kuruldan itibaren 20 saat teorik ve 56 saat
pratik olarak uygulanmis, birinci dénemin sonunda 4. kurul sinavinda degerlendirilmesi
yapilmistir. Sinavin %50’si kurul konulari ile ilgili olup, %50’si Klinige Giris dersinin konularini
icermistir. Klinige giris dersinin ayri bir koordinatori bulunmakta olup Dénem Il koordinatori
ile isbirligi icinde ¢alismaktadir.

Ayrica ders degisiklikleri ve zamaninda yapilmayan derslerle ilgili sikayette bulunmaktadirlar.
Bu konuya ¢6zim olarak koordinatorlik ogretim Uyelerine hatirlatma mesaji
gondermektedir.



Ders programlari yayinlandiktan sonra 6gretim Uyeleri tarafindan kontrol edilerek yapilmasi
gereken degisikliklerin koordinatorliklere bildiriimesi ve Google takvime yiklenen ders
programlarinin takip edilmesi 6nerilmektedir.

Ogrencilerin deprem felaketi sonrasi ikinci yariyilda égretime online devam etmesi nedeni ile
pandemi donemindekine benzer sekilde basariyr suni olarak ylkseltmistir. Online egitime
gecis slrecinde hem o6gretim Uyeleri hem de Ogrenciler bazi sikintilar yasadiklarini dile
getirmektedirler. Oncelikle hem &grenciler hem 6gretim Uyeleri egitimin yiiz yiize olmasi
gerekliligine inanmaktadirlar.

Ogrenciler ders programinin kaymasi, derslerin sikismasi, programin degismesi, ders
notlarinin sisteme kayit edilmemesi, laboratuvar derslerinin online yapilmasi gibi sikayetlerde
bulunurken,

Ogretim (yeleri 6grencilerin motivasyonlarinin eksikliginden, online derse katilimin az
olmasindan, sinavlarin online olmasi ve sinav gilvenliginin saglanamamasi nedeni ile
¢alismadan, eksik bilgi ile kliniklere gegileceginden endise etmektedirler.

D4 oOgrencilerimiz sinav glvenligine 6zen gosterilmesi, sozlli sinavlarin yapilandirilmasi,
poliklinikte stajyerlerin hastayi gdzlemleyebilmesi icin uygun sartlarin saglanmasi, stajin kisa
olmasi nedeni ile tatile gelen stajlarin sirelerinin uygun sekilde diizenlenmesi, pratik
uygulamalarin standardizasyonu, sinavlarin yapilandirilmasi, stajyer sayisinin ¢ok olmasindan
kaynakh pratiklerin ve vizitlerin etkin gecmedigi, kiiclik gruplara ayrilmanin bu sorunu
¢6zmedigi, 6gretim elemanlarinin egitim yetkinlikleri konusunda genel bir memnuniyet
varken Ozellikle yeni baslamis ve heniz egiticinin egitimini almamis 6gretim Uyesinin dersleri
hakkinda olumsuz yorumlar bulunmaktadir. Ayrica similasyon laboratuvarindaki dersler
esnasinda yogun teorik bilgi yerine uygulamaya daha cok vakit ayrilmasini talep etmislerdir.
D4 igin Ogretim Uyelerimiz 6grenci sayisinin fazlahg), bilim dallarina 6grencilerin
dagitilmasinin bu soruna sinirli ¢6ziim olusturmasi, derslik ortamindaki ses diizeni agisindan
yaka mikrofonu talebi ve Simiilasyon merkezindeki uygulamalarin arttirilmasini istemislerdir.
Donem V’de staji bulunan 16 anabilim dalinda gorev yapan 84 Ogretim Uyesinin 28'i
geribildirim vermistir. iki anabilim dalindan higbir 6gretim tyesi geribildirim vermemistir.
Ankete katilan 6gretim Uyelerinin yaridan fazlasi staja katilan 6grencilerin yeterince ilgili
oldugunu, 6grencilerle  yeterince  hasta basi  pratik yapma ve onlara
servis/poliklinik/ameliyathane sartlarinda gérev vererek degerlendirme imkani oldugunu
belirtmistir. Staj egitimleri 6gretim Uyeleri tarafindan cogunlukla 7, 8, 9 olarak puanlanmustir.
Ogrenciler genel olarak stajlarin isleyisinden memnun olduklarini beyan etmislerdir. Bunun
yaninda; teorik ders yilikiinlin azaltilarak pratik saatlerinin artirilmasi, regete yazimina
derslerde 6nem verilmesi sinav formatinin yapilandiriimasi talepleri olmustur.

D5 igin Ogretim Uyelerimiz 6gretim Uyesi sayisinin yeterli olmasi, pratik egitime 6nem
verilmesi, 6gretim Uyelerinin motivasyonunun bazen Ogrencilerden fazla olmasi, ders
programlarinin dgrenim amacina uygun olmasini olumlu olarak degerlendirmistir. Ogrenci
sayisinin fazla olmasi, fiziki imkanlarin (derslikler, ameliyathane, poliklinik ve teknik alt yapi)
kisith olmasini olumsuz degerlendirmis, birinci basamak saglik hizmeti sirasinda sik
karsilasilacak hastaliklar Gzerinde daha ¢ok durulmasi, staj siresinin uzatilmasi, 6gretim
Uyelerinin egitim disi is ykinin azaltilmasi, 6grencilerin motivasyonunu arttirmak icin sosyal
programlar hazirlanmasi 6nerilerinde bulunmuslardir.

D6 igin 6gretim Uyelerimiz intdrnlerin stajla ilgili olduklar (%61,5), staj sirasinda yeterince
egitim yapilabildigini (%73) belirtmislerdir. Ogretim Gyelerine gore kendi stajlarinin olumlu
yonleri; birlikte hasta basi egitimi yapilabilmesi, 6grencilerin poliklinik ve ameliyathane



kosullarini birebir izleyebilme imkanlarina sahip olmalari, 6grencilerin sorumluluk alarak
hasta bakim siireclerinde rol alabilmelerini siralamislardir.

Olumsuz yonler olarak; 6grenci sayisinin fazlaligina bagh egitim olanaklarinin yetersiz
kaldigini, 6grencilerin TUS ve hasta yogunluguna bagl ilgisizligini belirtmislerdir. Ayrica staja
baslayacak 6grenci sayisinin mimkiinse azaltilmasi, sabit bir egitim salonu belirlenmesi ve
ogrenci yeterliliklerinin bir yeterlilik sinavi ile belirlenmesi gerektigini dile getirmislerdir.
intdrnlerimiz staj siresinin verimli kullanildigini, staj basindaki c¢alisma programina
uyuldugunu (%56,5), staj boyunca yeterli uygulama yaptiklarini (%56,5), egitim icin yeterli
cesitlilikte hasta gorduginia (%87), nobet sayisinin oldukca yeterli oldugunu (%82,6)
belirtmektedir.

Ancak o6grencilerin %39,1'i servis sartlarinda, %47,8'i poliklinik sartlarinda hasta takibi
yapabilmislerdir. %52,2'si "meslektaslarimla isbirligi icinde calisabildim" diyebilmektedir.
intérn doktorlar staj basinda kendilerine galisma sartlari, gérev ve sorumluluklarin detayl
sekilde anlatilmadigini (%43,4) staj slresince 6gretim Uyelerinden eksiklikleri konusunda geri
bildirim ve yardim alamadiklarini (%60,9), 6gretim lyeleri, asistan ve saglik personeli ile etkili
iletisim kuramadiklarini (%47,8) belirtmislerdir.

Ogrencilerin %45,5'i yardimci saghk personeliyle, %43,4'( asistanlarla, %52,2'si hemsirelerle
staj boyunca etkin iletisim kuramadiklarini belirtmislerdir. Buna gore en iyi iletisim kurulan
grup yine de asistanlardir.

Ogrencilerin %39,1'i stajin kendi &zgiivenlerini artirdigini belirtirken, %30,4'G kesinlikle
artirmadigini staj sirasinda yazilan 6rnek recetelerin yetersiz oldugu (%52,2), staj sirasinda
literatlir ve seminer saatlerine katilimlarin disik oldugu ve %26,1’'inin staj sirasinda bir
sunum yaptig1 géralmuastar.

intérnlerimiz Asistan hekimlerin olumlu tutumlarini, sabah toplantilarini, égretim Gyeleriyle
birlikte hasta bakabilmeyi olumlu olarak degerlendirirken, asistan hekimlerin olumsuz
tutumlari, egitimle ilgisiz is yikinln cok fazla olmasi, rutin islerin agirlikta olmasini olumsuz
olarak degerlendirmislerdir.

D6nem 6'da alinan geri bildirimlere yanit veren hem 6gretim lyelerinin, hem de 6grencilerin
sayisi yetersiz olup saghkh bir degerlendirme yapilmasi mimkin goéziikmemektedir.
Ogrencilerin biyik ¢ogunlugunda staj programlarina baslamalari sonrasinda karsilastiklari
ilgisizlik, kendilerinden ne beklendigini tam olarak bilememe ve anlayamama, verilen rutin
isleri zamaninda yetistirmeye c¢alisma, stajin sonunda da mimkinse tekrar staja geri
déniilmeyecek sekilde bitirmeye calisma davranisi izlenmektedir. intdrn 6grencilerin
bahsettikleri sorunlarin ¢ogu yeni olmayip bu sorunlarin biyiik kismi ¢esitli toplantilarda dile
getirilmis, ilgili hastane personelleriyle de gorisulmustir. Asistanlarla ilgili sorunlar igin,
benzer sekilde ilgili servis ve polikliniklerin belirlenmesi sonrasinda 6gretim Uyelerinin
inisiyatif almasina ihtiya¢ bulunmaktadir. Hem 0Ogrencilerin, hem de 6gretim (Uyelerinin
sikayetci olduklari 6grenci sayisinin fazlaligi, hasta sayisinin ve hastanenin genel is yikinin
fazlaligi, hekimin kayit sorumlulugu gibi sorunlarsa iletisim sorunlarinin Otesinde, saglik
sistemi ve genel isleyisle ilgili sorunlardir ve tek seferde ¢6ziime ulastiriimalari oldukga
zordur.

Sonug olarak tim dénemlerden elde edilen geri bildirimlerin sayisinin yetersiz olmasi, bu geri
bildirimlerle ilgili saglkli bir degerlendirme yapilmasinin uygun olmadigini géstermistir. Bu
baglamda gerek 6gretim Uyeleri, gerek 6grencilerden sayica yeterli geri bildirim toplamak igin
yeni, etkili ve tesvik edici yontemler bulunmasi 6nerilmektedir.



