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OZET Amag: Asistanlik siiresince arastirma projelerine katilim, ge-
lecekteki bilimsel aktivitelerin kuvvetli bir gostergesidir. Caligmami-
zin amact, lilkemizde kulak-burun-bogaz (KBB) uzmanlik egitimi
sirasinda bilimsel arastirma projelerine katilim orani, arastirma me-
todolojisi hakkinda bilgi diizeyi, arastirma yapmaya engel faktorler
ve asistan hekimlerin gelecekte aragtirma yapmaya yonelik tutumla-
rinin saptanmasidir. Gereg¢ ve Yontemler: Elektronik ortamda yapilan
anonim anket ¢alismasina katilan 91 asistan hekime ait demografik
ozellikler, arastirma pratikleri, arastirma metodolojisi hakkindaki bilgi
diizeyleri, aragtirma becerileri ve gelecekte arastirma yapmaya yonelik
tutumlari incelendi. Bulgular: Asistan hekimlerin %64,8’1 uzmanlikta
bilimsel arastirma yapmak istediklerini bildirdi. Uzmanlik egitimi sii-
resince arastirma projelerine katilan, sozlii/poster bildiri yapan, ya-
yimlanmis bilimsel ¢aligmasi olan ve bizzat makale yazmis olanlarin
uzmanlikta aragtirma yapma istegi anlamli oranda yiiksek saptandi (s1-
rastyla p=0,001, p=0,003, p=0,002, p=0,029). ingilizce diizeyi yetersiz
olanlarda uzmanlikta arastirma yapma istegi anlamli derecede diisiik
bulundu (p=0,018). Asistan hekimlerin, uzmanlik tezi harig, bilimsel
arastirmada gorev alma orani %74,7 idi. Bilimsel aragtirmaya katilmay1
engelleyen en 6nemli faktorler; zaman yoklugu (%52,7), arastirma me-
todolojisini bilmemek (%52,7) ve 6gretim liyelerinden yeterli rehber-
lik alamamak (%49,5) idi. Katilimcilarin %96,7°si uzmanlik egitiminde
arastirma metodolojisinin 6gretilmesini, %97,8’i ise asistan hekimle-
rin arastirma projelerine dahil edilmesini istedi. Katilimcilarin bir arag-
tirmay1 planlamada ve makale yaziminda rehberlige ihtiya¢ duyma
orani sirastyla %95,6 ve %96,7 idi. Buna ragmen segenek sunuldugu
takdirde tez projesi yerine diger egitici faaliyetleri tercih edeceklerin
oran1 %83,5 idi. Sonug: Ulkemizde KBB asistanlarinin bilimsel aras-
tirmalara katilim isteginin yiiksek olmasi umut vericidir. Ancak ¢alig-
mamiz asistan hekimlerin arastirma metodolojisi ve makale yazimi
konusunda daha fazla egitime ve rehberlige ihtiya¢ duydugunu ve ay-
rica asistan hekimlere aragtirmaya ayrilmis spesifik bir zaman tanin-
mas1 gerekliligini ortaya koymustur.

Anahtar Kelimeler: Intornliik ve asistanlik; otolaringoloji;
arastirma tasarimi

ABSTRACT Objective: Scientific research in residency is a strong
predictor of future research activity. The purpose of this study is to eval-
uate the research activity during otorhinolaryngology residency, the
knowledge about research methodology, barriers regarding research
and future research interest of otorhinolaryngology residents in our
country. Material and Methods: The demographic data, participation
in research, the knowledge about research methodology, skills and at-
titudes of 91 otorhinolaryngology residents regarding research were
collected via an online anonymous survey. Results: 64.8% of residents
reported interest in future research activity. Residents who conducted
a research project, made an oral/poster presentation, had a published
manuscript and had written a scientific article, showed a greater inter-
est in future research activity (p=0.001, p=0.003, p=0.002, p=0.029 re-
spectively). Residents incompetent in English language were unwilling
to pursue an academic career in future (p=0.018). The ratio of residents
conducting research projects other than their dissertation project was
74.7%. Major barriers regarding research were lack of protected re-
search time (52.7%), lack of knowledge regarding research methodol-
ogy (52.7%) and lack of mentorship (49.5%). 96.7% of the participants
requested education regarding research methodology during residency
and 97.8% stated that residents should be included in research projects.
The need for guidance when preparing a research project and writing an
article were 95.6% and 96.7% respectively. Nevertheless if given a
choice, 83.5% would prefer other educational activities over conduct-
ing a dissertation project. Conclusion: Otorhinolaryngology residents
in our country are very enthusiastic in participating research projects.
However this study presents the residents' need for education and guid-
ance in research methodology and article writing. In addition protected
research time should be allocated to encourage research activity during
residency.
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Her giin gelisen diinyada, iilkemizin kulak-
burun-bogaz (KBB) ve bag-boyun cerrahisi alaninda
gelismislik diizeyi verilen egitimin kalitesi ile dogru
orantilidir. KBB uzmanlik egitiminin hedefi sadece
hastalara en etkin ve giincel tedavi yontemlerini uy-
gulayacak hekimlerin degil, ayn1 zamanda kendi ala-
ninda basarilt bilim insanlarinin yetistirilmesidir.
Asistanlik doneminde bilimsel arastirma egitiminin
amaci, kendi alaninda cevaplanmamig sorular1 arag-
tiracak merakl zihinlerin tegvik edilmesi ve gelisti-
rilmesidir. Bunun ig¢in asistan hekimlerin tibbi
literatiiri dogru sekilde yorumlayabilmesi ve bilimsel
arastirma metodolojisine hakim olmas1 gereklidir.
Asistan hekimlerin egitimlerinin erken doneminde bi-
limsel aragtirmalara yonelmesi, KBB brangindaki ye-
nilikleri takip etmesini ve pratikte hastalara en etkin
ve giincel tedavi yontemlerini uygulamasini saglaya-
caktir. Ilave olarak akademik kariyer planlamasi agi-
sindan faydali olacaktir.'-

Ulkemizde asistan hekimlerin egitimleri siiresince
bilimsel arastirmalara katilimi ilk kez 1974 yilinda “Ta-
babet Uzmanlik Y6netmeligi” ile baglamigtir.* 2012 y1-
Iinda yayimlanan KBB Uzmanlik Cekirdek Egitim
Programi’nda (UCEP) ise asistan hekimlerin egitimi
boyunca tez ¢aligmasi harig en az bir adet bilimsel arag-
tirmaya katilmasi ve en az bir kere bizzat poster veya
s0zIi sunuda bulunmasi dnerilmistir. Ayrica miifre-
data aragtirma planlama ve yiiriitme, bilimsel sunum
ve iletisim becerileri, temel biyoistatistik bilgileri, ka-
nita dayali tip gibi konular eklenmistir.> 2019 yilinda
Tipta Uzmanlik Kurulu Miifredat Olusturma ve Stan-
dart Belirleme Sistemi tarafindan UCEP giincellen-
mis ve son sekli verilmistir.®

KBB uzmanlik egitim programindaki tim bu
olumlu diizenlemelerin KBB uzmanlik egitimine ve
bilimsel literatiire ne kadar katki sagladigi konusunda
objektif bir bilgi bulunmamaktadir. Bu hususta yap-
tigimiz literatiir taramas1 sonucunda bu konuda ye-
terli caligma olmadigi kanaatine varilmigtir.

Calismamizin amaci, tilkemizde KBB uzmanlik
egitimi sirasinda bilimsel arastirma projelerine kati-
lim orani, aragtirma metodolojisi hakkinda bilgi dii-
zeyi, bilimsel arastirma yapmaya engel faktorler ve
asistan hekimlerin gelecekte aragtirma yapmaya yo-
nelik tutumlarinin saptanmasidir.
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I GEREC VE YONTEMLER

Bu kesitsel calisma, Temmuz-Eylil 2021 tarihleri
arasinda yiritildii. Verilerin toplanmasi amaciyla
elektronik ortamda Google Forms uygulamasi
(Google Inc., CA, USA) ile hazirlanmis anonim bir
anket kullanild1 (Ek 1). Anket, kendi klinigimizin
asistanlar1 da dahil edilerek toplam 203 KBB asista-
nina WhatsApp uygulamas1 (WhatsApp Inc., CA,
USA) ile elektronik ortamda ulastirildi. Tim kati-
limcilardan aragtirmaya katilmaya riza gosterdikle-
rine ve kisisel bilgilerinin gizli tutulacagina dair
onam alindi. Ankette ad soyad, kisinin ¢caligmakta ol-
dugu sehir ve kurumun agik ismi gibi kisisel bilgiler
sorgulanmadi, ankete verilen cevaplar gizli tutuldu
ve sadece bu arastirma i¢in kullanildi. Bu arastirma,
Helsinki Deklarasyonu Prensipleri’ne uygun olarak
yapilmistir ve etik kurul onayr Haseki Egitim ve
Arastirma Hastanesi Klinik Arastirmalar Etik Kuru-
lundan alinmistir (tarih: 28 Nisan 2021, no:20-2021).

Literatiirdeki onceki ¢aligmalardan yararlanila-
rak 31 soruluk bir anket formu hazirlandi.”” Ankete
katilim saglayan toplam 91 asistan hekime ait veriler;
demografik ozellikler, asistan hekimlerin bilimsel
aragtirma pratikleri, bilimsel aragtirma metodolojisi
hakkinda bilgi diizeyleri, arastirma becerileri ve gele-
cekte bilimsel aragtirma yapmaya yonelik tutumlarini
iceren 5 ana baglik halinde incelendi. Anket genelinde
sorularin biiyiikk cogunlugu kapali uclu olmakla bir-
likte, bilimsel arastirma projesi haricinde tercih edi-
len diger egitici faaliyetleri i¢eren bir adet soru agik
uglu idi. Bilimsel arastirma metodolojisine yonelik
bilgi diizeylerinin 6l¢limiinde kullanilan 5 adet soru
ise ¢coktan segmeli idi. Hazirlanan anket 6rnegi klini-
gimizin egitim gorevlileri tarafindan gézden gegiril-
dikten sonra daha oOnce klinigimizde asistanlik
egitimini tamamlamis olan 9 uzman hekime gonde-
rildi ve bir 6n-anket yapilarak sorular hakkinda go-
rligleri dogrultusunda gerekli diizenlemeler yapildi.

Istatistiksel analiz i¢in IBM SPSS 15.0 for Win-
dows (IBM Corp., Armonk, NY) programi kullanilds.
Tanimlayici istatistikler; kategorik degiskenler igin
say1 ve yiizde, sayisal degiskenler i¢in ortalama, stan-
dart sapma, minimum, maksimum, medyan olarak
verildi. Gruplarda oranlar ki-kare testi ile karsilagti-
rildi. Sayisal degiskenlerin bagimsiz ikiden ¢ok grup
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EK 1: Anket formu rnegi.

1. Yasiniz:

2. Cinsiyetiniz: KIE

3. Galistiginiz kurum: Egitim Arastirma Hastanesi/Universite

4. Tipta uzmanlik egitiminde gegirdiginiz stre (Ltfen ay belirtiniz):

5. Tipta uzmanlik egitiminiz siiresince uzmanlik teziniz haricinde hig bilimsel aragtirmada gérev aldiniz mi? E/H
6. Yanitiniz evet ise kag adet?

7. Tipta uzmanlik egitiminiz siiresince uzmanlik teziniz haricinde hig poster / sozIu bildiri yaptiniz mi? E/H
8. Yanitiniz evet ise kag adet?

9. Hi¢ yayimlanmis bilimsel ¢alismaniz var mi? E/H

10. Yanitiniz evet ise kag adet?

1. Hi¢ bizzat yazdiginiz bilimsel arastirma makaleniz var mi? E/H

12. Yanitiniz evet ise kag adet?

13. Diizenli olarak tipta uzmanlik egitim alaniniz ile ilgili bilimsel makale okur musunuz? E/H

14. ingilizce diizeyiniz hakkinda liitfen asagidaki segeneklerden birini seginiz:

« Bir bilimsel makaleyi okuyup anlayacak kadar ingilizce bilmiyorum
+ Bir bilimsel makaleyi okuyup anlayacak kadar ingilizce biliyorum ancak ingilizcem bir makale yazmaya yetecek diizeyde degil
« Bir bilimsel makaleyi rahatga okuyabilecek ve yazabilecek kadar ingilize biliyorum
15. Bilimsel hipotezin tanimi agagidakilerden hangisidir? (Liitfen dogru cevabi seginiz)
« One siiriilen bir fikir veya diistince
« Bir problemin cevabi veya ¢6ziimi
« Bir problemin ampirik olarak dogrulanabilen cevabi / ¢dzimi
» Ampirik olarak dogrulanabilen veya yanliglanabilen mantiksal bir varsayimdir
16. MEDLINE nedir? (Litfen dogru cevabi seginiz)
+ En bilinen online tip dergisidir
+ International Association of Medical Information Technology'nin kisaltmasidir
« Bilimsel makaleleri iceren tibbi ansiklopedidir
+ Medikal bir veritabanidir
17. Bilimsel bir makale asagidakilerden hangisini ierir? (Ltfen dogru cevabi seginiz)
* Yazarin 6z gegmisini igerir
+ Makale ile birlikte editére gonderilen mektubu igerir
+ Galisma programini igerir
+ Arastirmanin yiriitilmesinde emegi gecenlere tesekkiiri icerir
18. Bir bilimsel makalenin giris kismi ile ilgili asagidakilerden hangisi yanlistir?
« Calismanin amaci ve hipotezinin sunuldugu bélimdtir
+ Amacin veya hipotezin neden gelistirildigini anlatir
+ Girig kismi olabildigince uzun tutulmalidir
+ Giris bolimiinde literatiir tartismasi yapiimaz
19. Bir bilimsel makalenin tartisma kismi ile ilgili asagidakilerden hangisi yanlistir?
« Hipotez hakkinda bulgularin ne dedigi bildirilir ve literatir ile iliskisi ortaya konur
« Calismanin sonuglari en dnemliden en 6nemsize dogru siralanarak literatir ile tartigilir
« Calismay destekleyen literatiirlere ve karsit gorusli literatiirlerden daha fazla oranda yer verilmelidir
+ Galismanin kisitliliklari ve olasi 6n yargil yaklagimdan burada bahsedilir

20. Tipta uzmanlik dgrencileri bilimsel arastirma projelerine dahil edilmeli midir? E/H
21. Tipta uzmanlik dgrencilerine bilimsel arastirma metodolojisi dgretilmeli midir? E/H
22. Tipta uzmanlik 6grencilerine yonelik egitimler hangi konulari kapsamalidir?
« Istatistik
« lyi Klinik uygulamalar
« Etik
« Bilimsel arastirma protokolli yazimi
23. Bir bilimsel arastirmayi planlamak ve yiiriitmek icin rehberlige ihtiyaciniz var mi? E/H
24. Bir bilimsel makalenin yazim asamasinda rehberlige ihtiyaciniz var midir? E/H
25. Sizce KBB hekimleri bilimsel metodoloji hakkinda yeterli bilgi ve tecriibeye sahip midir? E/H
26. Bilimsel aragtirma yapma konusunda kliniginizdeki 6gretim Uyelerinden yeterli mentorluk aliyor musunuz? E/H
27. Bilimsel aragtirma projelerine katilmaniza engel olan nedenler nelerdir? (Liitfen uygun buldugunuz bir veya daha fazla sikki isaretleyiniz)

« Yol gésterecek, mentorluk yapacak 6gretim Uyesi bulunmamasi
« Bilimsel arastirma metodolojisi hakkinda bilgim yok, kendimi yeterli gdrmiiyorum
« Arastirma igin gereken finansal destek yetersiz
+ ilgim yok
+ KBB egitimi tim zamanimi aliyor
+ Ucretli bilimsel dergilere ulasmakta zorluk yagiyorum
28. Bir bilimsel arastirma projesine katilmak size asagidaki konulardan hangisinde fayda saglar? (Litfen uygun buldugunuz bir veya daha fazla sikki isaretleyiniz)
« Bilimsel literattirii okuma ve degerlendirme
+ ileride bilimsel arastirma yapma
« Daha 6nce yapiimig bilimsel arastirma bulgularini klinik pratiginizde kullanma
* Herhangi bir fayda saglamaz
29. Tipta uzmanlik egitiminiz sresince bilimsel aragtirma/tez projesi yapmak yerine uzmanlik alaniniz ile ilgili diger egitici aktiviteleri yapmay tercih eder miydiniz? E/H
30. Evet ise asagidakilerden hangilerini tercih ederdiniz? (Litfen bir veya daha fazla sikki isaretleyiniz)
+ Canli cerrahi kurslarina katilmak
« Kadavra diseksiyon kurslarina katilmak
« Diger KBB Kliniklerinde rotasyon yapmak
« Farkli branglarda rotasyon yapmak
+ Online Ucretsiz kongrelere katimak
« Yurtdigindaki kliniklerde egitim
« Hiicre diizeyinde calismalar
31. Tipta uzmanlik egitiminizi tamamladiktan sonra bilimsel arastirma yapmayi diistiniyor musunuz? E/H
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karsilagtirmalar1 normal dagilim kosulunu saglama-
digindan Kruskal-Wallis testi ile yapildi. Sayisal de-
giskenler arasi iligkiler parametrik test kosulu
saglanmadigindan Spearman korelasyon analizi ile
incelendi. Istatistiksel alfa anlamlilik seviyesi p<0,05
olarak kabul edildi.

I BULGULAR

Anket, 16 adet egitim arastirma hastanesi (EAH) ve
11 adet tiniversite hastanesinden toplamda 203 KBB
asistan hekimine elektronik ortamda gonderildi, ¢a-
lismaya katilan asistan hekim sayis1 96, katilim orani
%47,2 idi. Uzmanlik egitiminin ilk 12 ayindaki asis-
tan hekimler i¢cin KBB hastaliklarinda tan1 ve teda-
viye yonelik teorik ve pratik egitimlerin daha 6ncelikli
olmas1 ve bilimsel arastirma projelerine katilimin si-
nirli olmasi nedeniyle bu grup ¢alisma dis1 birakilda.
Toplam katilimer sayis1 91 olarak belirlendi. Katilim-
cilarin demografik 6zellikleri Tablo 1’de verilmistir.

Asistan hekimlerin uzmanlik egitimleri siire-
since uzmanlik tezi haricinde bir veya daha fazla bi-
limsel arastirmada goérev alma oram %74,7 idi.
Asistan hekimlerin bilimsel aragtirma pratikleri ile il-
gili detayli bilgi Tablo 2’de verilmistir. Tipta uzman-
lik egitim siiresi ile bilimsel aragtirmada gorev alma
adedi arasinda istatistiksel olarak anlamli iligki saptandi.
Buna gore asistanligin 4 ve 5. yilinda olan asistan he-
kimlerin gorev adedi 2 ve 3. yil asistanlarina gére daha
yiiksekti (p<0,001).

TABLO 1: Katilimcilarin demografik 6zellikleri.

Cinsiyet n (%) Kadin 36 (
Erkek 55 (60,4)

Yas XSS (Minimum-Maksimum) ~ 28,2+1,7 (25-33)

Caligtiginiz kurum n (%) Egitim arastirma hastanesi 54 (59,3)
Universite 37 (40,7)

Tipta uzmanlik egitim siresi 2.yl 24 (%26,4)
3.l 18 (%19,8)
4.y 27 (%29,6)
5. yil ve lizeri 22 (%24,2)

SS: Standart sapma.

EAH ve {iniversitede ¢alisan asistan hekimlerin bi-
limsel aragtirma pratikleri arasinda fark olup olmadigi
karsilastirildiginda 2 grup arasinda istatistiksel ola-
rak anlaml bir fark saptanmadi (Tablo 3).

Asistan hekimlerin Ingilizce dil bilgisi diizeyleri
Sekil 1°de verilmistir.

Asistan hekimlerin Ingilizce diizeyinin, uzmanlik
déneminde bilimsel aragtirma yapma istegini etkiledigi
saptandi. Buna gore “Bir bilimsel makaleyi okuyup an-
layacak kadar Ingilizce bilmiyorum.” cevabi verenlerin
uzmanlik déneminde bilimsel arastirma yapma istegi,
diger gruplara gore anlamli derecede diisiikk bulundu
(p=0,018) (Tablo 4).

Asistan hekimlerin bilimsel aragtirma metodoloji-
sine yonelik bilgi diizeyini 6l¢gmek i¢in sorulan 5 adet
teorik soruya verilen yanitlar Tablo 5’te gdsterilmistir.

TABLO 2: Asistan hekimlerin bilimsel aragtirma pratikleri.

Bilimsel aragtirmada garev alma n (%)

Gorev adet X+SS (Minimum-Maksimum/Medyan)
Poster/sozll bilditi yapma n (%)

Poster/sozlii bildiri adet XSS (Minimum-Maksimum/Medyan)
Yayimlanmis bilimsel galisma n (%)

Yayin adet XSS (Minimum-Maksimum/Medyan)
Bilimsel aragtirma makalesi yazma n (%)

Duzenli olarak bilimsel makale okuma n (%)

Bilimsel arastirma makalesi adet XSS (Minimum-Maksimum/Medyan)

Evet 68 (74,7)

Hayir 23 (25,3)
3,0£1,9 (1-10/3)

Evet 53 (52,8)

Hayir 38 (41,8
2,3+2,8 (1-20/2)

Evet 43 (47,3)

Hayir 48 (52,7)
1,8+1,4 (1-711)

Evet 13(14,3)

Hayir 78 (85,7)
1,7£1,7 (1-711)

Evet 39(42,9)

Hayir 52 (57,1)

SS: Standart sapma.
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TABLO 3: Egitim arastirma hastanesi ve iniversite hastanesinde galisan asistan hekimlerin
bilimsel arastirma pratiklerinin karsilastiriimasi.
Cahstigi kurum Egitim aragtirma hastanesi Universite p degeri
Bilimsel aragtirmada garev alma n (%) 38 (70,4) 30 (81,1) 0,248
Poster/sozIi bildiri yapma n (%) 31(57,4) 22 (59,5) 0,845
Yayimlanmig bilimsel galisma n (%) 23 (42,6) 20 (54,1) 0,282
Bilimsel arastirma makalesi yazma n (%) 5(8,9) 8(21,6) 0,098
Dizenli olarak bilimsel makale okuma n (%) 21(38,9) 18 (48,6) 0,355

s P L = mast olan asistan hekimlerin teorik bilgi dogru yanit
I N G I L I Zc E D U Z E YI oranlari, bilimsel arastirmada gorev almayan ve ya-
yimlanmis bilimsel ¢alismas1 olmayanlara gore an-
lamli oranda yiiksekti (sirastyla p=0,002, p=0,001)
(Tablo 7).

1>
=
o
>}
)

Asistan hekimlerin bilimsel arastirma yapmaya
yonelik tutumlar1 ve beceri diizeylerini degerlendiren
sorulara verilen yanitlar Tablo 8’de 6zetlenmistir.

Asistan hekimlerin biiyiik ¢ogunlugu bilimsel
arastirma metodolojisine yonelik ek egitimler almak
istedigini belirtti, egitim almak istedikleri konular ve
ylizdeleri Sekil 2°de verilmistir.

Asistan hekimlerin bilimsel aragtirma projelerine
katilmasina engel olan en énemli faktorler; bilimsel
arastirma yapmaya yonelik yeteri kadar bos zaman
olmamasi, egitim gorevlilerinin yetersiz rehberligi ve
asistan hekimlerin arastirma metodolojisi konusunda

: _ yeterli bilgi ve deneyim sahibi olmamasi olarak sap-
SEKIL 1: Asistan hekimlerin Ingilizce dil bilgisi diizeyi.

A: Bir bilimsel makaleyi okuyup anlayacak kadar ingilizce bilmiyorum; B: Bir tands (Sekll 3)'

bilimsel makaleyi anlayacak kadar Ingilizce biliyorum ancak Ingilizcem bir EAH ve liniversitede ¢alisan asistan hekimlerin
makale yazmaya yetecek diizeyde degil; C: Bir bilimsel makaleyi rahatca oku-

. ilimsel arastirma projelerine katilmalarina engel
yabilecek ve yazabilecek kadar Ingilizce biliyorum. b s¢ 3 projelerine enge

olan faktorler karsilastirildiginda her iki grup ara-
sinda istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmadi

EAH ve tiniversitede ¢alisan asistan hekimlerin (Tablo 9).
teorik sorulara dogru yanit oranlarinda istatistiksel
olarak anlamli fark saptanmadi (p=0,467) (Tablo 6).

Asistan hekimlere tipta uzmanlik egitimi siire-
since bilimsel aragtirma projelerine katilmanin ken-
Tipta uzmanlik egitimi siiresince bilimsel aras- dilerine hangi konularda fayda saglayacagi
tirmada gorev alan ve yayimlanmis bilimsel ¢alis- soruldugunda %383,5’1 gelecekte bilimsel arastirma

TABLO 4: ingilizce diizeyinin uzmanlik ddneminde bilimsel arastirma yapma istegine etkisi.

Uzmanlik déneminde bilimsel aragtirma yapma istegi

ingilizce diizeyi Evet Hayir p degeri
A: Bir bilimsel makaleyi okuyup anlayacak kadar ingilizce bilmiyorum. 2{%34) 7{%21,9) 0,018
B: Bir bilimsel makaleyi okuyup anlayacak kadar Ingilizce biliyorum ancak ingilizcem bir makale yazmaya yetecek diizeyde degil. 37 (%62,7) 17 (%53,1)

C: Bir bilimsel makaleyi rahatga okuyabilecek ve yazabilecek kadar ingilizce biliyorum. 20 (%33,9) 8 {%25,0)
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TABLO 5: Asistan hekimlerin bilimsel arastirma metodolojisine yonelik bilgi diizeyini élgmek icin sorulan
teorik sorulara verilen yanitlar.
n %
Bilimsel hipotezin tanimi asagidakilerden hangisidir? ~ One siiriilen bir fikir veya diislince 23 253
Bir problemin ampirik olarak dogrulanabilen cevabi/gszimii 4 4.4
Bir problemin cevabi veya gdziimi 0 0
Ampirik olarak dogrulanabilen veya yanliglanabilen mantiksal bir varsayimdir 64 70,3
MEDLINE nedir? En bilinen gevrim ici tip dergisidir 3 3,3
International Association of Medical Information Technology'nin kisaltmasidir 4 44
Bilimsel makaleleri igeren tibbi ansiklopedidir 29 31,9
Medikal bir veritabanidir 55 60,4
Bilimsel bir makale asagidakilerden hangisini igerir?  Yazarin 6z gegmisini igerir 3 33
Makale ile birlikte editére génderilen mektubu igerir 16 17,6
Galisma programini igerir 43 473
Aragtirmanin yiritilmesinde emedi gegenlere tesekkiri igerir 29 31,9
Bir bilimsel makalenin giris kismi ile ilgili Galismanin amaci ve hipotezinin sunuldugu bélimdtir 16 17,6
asagidakilerden hangisi yanlistir? Amacin veya hipotezin neden gelistirildigini anlatir 7 77
Giris kismi olabildigince uzun tutulmalidir 68 74,4
Girig bélimlinde literatlr tartismasi yapilmaz 0 0
Bir bilimsel makalenin tartisma kismi ile ilgili Hipotez hakkinda bulgularin ne dedigi bildirilir ve literatr ile iligkisi ortaya konur 27 29,7
asagidakilerden hangisi yanlistir? Galismanin sonuglar en énemliden en énemsize dogru siralanarak literatir ile tartisiir 10 1,0
Calismay destekleyen literatiirlere karsit gérisli literatiirlerden daha fazla yer verilmelidir 36 39,6
Galismanin kisttliliklari ve olasi 6n yargill yaklagimdan burada bahsedilir 17 18,7
TABLO 6: Bilimsel arastirma metodolojisine yonelik teorik sorulara verilen dogru yanit oranlari.
Calistigi kurum
Teorik bilgi dogru yanit sayisi Egitim arastirma hastanesi Universite Toplam (%) p degeri
Yok 3 (%5,6) 0 (%0,0) 3,3 0,467
1 Dogru 9(%16,7) 5(%13,5) 15,4
2 Dogru 15 (%27,8) 7(%18,9) 242
3 Dogru 9(%16,7) 9 (%24,3) 19,8
4 Dogru 12 (%22,2) 13 (%35,1) 215
5 Dogru 6 (%11,1) 3 (%8,1) 9,9
TABLO 7: Bilimsel arastirma metodolojisine yonelik teorik sorulara verilen dogru yanitlar ile asistan hekimlerin
bilimsel arastirma pratikleri arasi iligki.
Bilimsel aragtirmada gorev alma* Yayimlanmig bilimsel galigma varhgr*
Teorik bilgi dogru yanit sayisi Evet Hayir Evet Hayir
Yok 1{%1,5) 2 (%8,7) 0 (%0,0) 3 (%5,3)
1 8 (%11,8) 6 (%26,1) 3 (%7,0) 11 (%22,9)
2 12 (%17,6) 10 (%43,5) 5(%11,6) 17 (%35,4)
3 15 (%22,1) 3 (%13,0) 6 (%14,0) 12 (%25,0)
4 24 (%35,3) 1{%4,3) 21 (%48,8) 4 (%8,3)
5 8 (%11,8) 1(%4,3) 8 (%18,6) 1(%2,1)
*p=0,002; **p=0,001.
yapmalarinda, %781 okuduklar1 bilimsel literatiiri Asistan hekimlerin %83,5’1 se¢enek sunuldugu

degerlendirmede, %68,1°1 bilimsel arastirmalara ait takdirde tez projesi yerine canli cerrahi kurslart ve

bulgulari klinik pratiklerinde kullanmada faydasi ola- kadavra diseksiyon kurslar1 gibi diger egitici faali-

cagmi bildirdi (Sekil 4).

yetleri tercih edeceklerini bildirdi (Sekil 5).
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TABLO 8: Asistan hekimlerin bilimsel arastirma yapmaya yonelik beceri diizeyleri ve tutumlarini degerlendiren sorulara
verilen yanitlar.

Bilimsel arastirma yapmaya yonelik beceri diizeyleri ve tutumlar

Tipta uzmanlik dgrencileri bilimsel aragtirma projelerine dahil edilmeli midir? n (%)

Tipta uzmanlik 6grencilerine bilimsel arastirma metodolojisi 6gretilmeli midir? n (%)

Bir bilimsel aragtirmay| planlamak ve ylritmek igin rehberlige ihtiyaciniz var midir? n (%)

Bir bilimsel makalenin yazim agamasinda rehberlige ihtiyaciniz var midir? n (%)

Sizce kulak-burun-bogaz uzmanlar bilimsel metodoloji hakkinda yeterli bilgi ve tecrlibeye sahip midir? n (%)

Bilimsel arastirma yapma konusunda kliniginizdeki 6gretim Uyelerinden yeterli rehberlik altyor musunuz? n (%)

Tipta uzmanlik egitiminizde tez projesi yerine uzmanlik alaniniz ile ilgili diger egitici aktiviteleri tercih eder miydiniz? n (%)
Tipta uzmanlik egitiminizi tamamladiktan sonra bilimsel arastirma yapmay distintiyor musunuz? n (%)

Evet Hayir
89 (97,89) 2(2,21)
88 (96,7) 3(33)
87 (95,6) 4(44)
88 (96,7) 3(3,3)
22(24,2) 69 (75,8)
40 (44,0) 51 (56,0)
76 (83,5) 15 (16,5)
59 (64,8) 32(35,2)

Tipta erine yonelik
egitim kapsamalidir?
0,
%100 %94,5
%78,0
%80 %A %64,8
%60
%40
%20
%0
statistik yi klinik Etik Bilimse
uygulamalar arastirma
protokolu
yazimi

SEKIL 2: Asistan hekimlerin egitim almak istedikleri konularin yiizdesi.

Bilimsel arastirma projelerine katiimaniza engel olan
nedenler nelerdir? (%)

%52,7
%49,5

50

3 I %28,6

20

10

Rehberlik Bilimsel arastirma  Arastirma gin  Kisisel
yapacak ogretim  metodo ojisin fnansal destek
Uyesi yoklugu bilmemek yoklugu

%52,7

%17,6
%11,0

giyokiugu Zamanyokiugu Ucretliyayiniara
ulasmada zorluk

SEKIL 3: Asistan hekimlerin bilimsel arastirma projelerine katimasina engel
faktorler.

Asistan hekimlerin %64,8’1 uzmanlhik done-
minde bilimsel arastirma yapmak istediklerini bil-
dirdi. Uzmanlik egitimi siiresince bilimsel aragtirma
projelerine katilan, sozlii/poster bildiri yapan, ya-
yimlanmig bilimsel ¢aligmasi olan ve bizzat makale
yazmis olanlarin uzmanlik doneminde bilimsel aras-
tirma yapma istegi anlamli oranda daha yiiksek sap-
tandi (Tablo 10).
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Calismamizin sonuglarina gore uzmanlikta bilimsel
aragtirma yapma istegi %64,8’dir. Uzmanlik egitimi sii-
resince arastirma projelerine katilmak ve ¢alisma bul-
gularimi yazili/sozel olarak sunmaya yonelik faaliyetler,
uzmanlikta aragtirma yapma istegini anlamli oranda ar-
tirmaktadir. Bilimsel aragtirmalara katilimi engelleyen
en 6nemli faktorler; zaman yoklugu, bilgi eksikligi ve
egitim gorevlilerinin yetersiz rehberligi olarak saptan-
mistir. Katilimeilarin biyiik ¢ogunlugu bir aragtirmay1
planlamada ve makale yazmada rehberlige ihtiyag duy-
makta ve aragtirma metodolojisine yonelik teorik ve
pratik egitimler verilmesini talep etmektedir.

Calismamizda, asistan hekimlerin bilimsel aras-
tirma projelerine katiliminda yabanci dilin bir engel
olup olmadig: incelenmis ve Ingilizce diizeyinin yeter-
sizliginin gelecekte bilimsel aragtirma yapma istegini
dogrudan etkiledigi belirlenmistir. Bulgularimiz tilke-
mizde yapilan diger ¢alismalar ile benzerdir.'™!! Ana-
dilin Ingilizce olmadig: iilkelerde bu durum asistan
egitiminde aksakliklara yol agan dnemli bir problemdir.

Calismamizda asistan hekimlerin bilimsel aras-
tirma metodolojisine yonelik bilgi diizeyini dlgmek
icin sorulan teorik sorularin tiimiine dogru yanit orani
oldukea diisiiktiir (%9,9). Bir makalenin format1 ve
kisimlarmi ilgilendiren teorik sorularda yanlis cevap
oranlar1 daha fazla saptanmistir, asistan hekimlerin
diizenli makale okuma aligkanliginin da diisiik bu-
lunmus olmasi bu durumu agiklamaktadir. Ayrica
tipta uzmanlik egitimi siiresince bilimsel arastirmada
gorev alan ve yayimlanmis bilimsel ¢alismasi olan
asistan hekimlerin makale formatina daha hakim ol-
dugu ve teorik sorulara daha dogru yanit verdikleri
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SEKIL 4: Bilimsel arastirma projelerine katilmanin asistan hekimlere sagla-

yacag faydalar.

%71,4
%68,1

50 %44,0

%5,5
o =

Diger KBB kliniklerinde
rotasyon

Canli cerrahi kurslanna
katulmak

Kadavra diseksiyon
kurslanna katilmak

Diger

SEKIL 5: Tez projesi yerine tercih edilen egitici aktivitelerin orani (%).
KBB: Kulak burun bogaz.

TABLO 9: Calisilan kuruma gore bilimsel arastirmalara katiimi engelleyen faktérlerin dagilimi.
Egitim aragtirma hastanesi  Universite p degeri
Bilimsel arastirma projelerine katilmaniza ~ Rehbetlik yapacak 6gretim lyesi yoklugu 28 {(1,9) 17 (45,9) 0,580
engel olan nedenler nelerdir? Bilimsel arastirma metodolojisini bilmemek 27 {50,0) 21 {56,8) 0,526
n (%) Arastirma igin finansal destek yoklugu 17 (31,5) 9 (24,3) 0,458
Kisise! ilgi yoklugu 8 (11,1) 4(10,8) 1,000
Zaman yoklugu 27 (50,0) 21 (56,8) 0,526
Ucretli bilimsel yayinlara ulagmakta zorluk 9{(16,7) 7{18,9) 0,782
Bilifice SRS Syl gozlemlenmistir. Asistan hekimlerin diizenli makale
%0 — %835 okumalar1 i¢in literatiir saati yapilmasi, iicretli dergi-
7 = = lere erisimin kolaylastirilmasi, makale yazimi konu-
% sunda rehberlik ve inisiyatif verilmesinin faydali
N olacag1 goriisiindeyiz. Tip egitimi sirasinda arastirma
30 metodolojisine yonelik teorik egitimlerin artirilmasi
j e ve tip dgrencilerine bilimsel arastirma pratigi kazan-
= —— . . —{— dirtlmast da asistanlikta yapilacak bilimsel aktivite-
eogeeime . szsmayspns bgmkugam k:;;?k‘e T lerin kalitesini artiracak bir onlemdir.’

Asistanlik siiresince bilimsel aragtirma projele-
rine katilim, gelecekteki bilimsel aktivitelerin kuv-
vetli bir gostergesidir.'>!® Caligmamizda asistanlik
siiresince bilimsel aragtirma projelerine katilan,
sozlii/poster bildiri yapan, yayimlanmig bilimsel ¢a-
lismasi olan ve bizzat makale yazmis olanlarin gele-
cekte bilimsel aragtirma yapma istegi anlamli oranda
yiiksek saptanmugtir. Ullrich ve ark.nin ¢alismasinda
ise asistanlikta bilimsel arastirma projelerine katilim
orant %18 olmasina ragmen gelecekte arastirma
yapma istegi %70 olarak saptanmig ve nedeninin an-
kete verilmis abartili yanitlar olabilecegi bildirilmig-
tir."”

TABLO 10: Asistan hekimlerin bilimsel arastirma pratikleri ile gelecekte bilimsel arastirma yapma istekleri arasi iligki.
Gelecekte bilimsel aragtirma yapma istegi p degeri
Calistiginiz kurum Egitim aragtirma hastanesi 35 (%64,8) 0,996
Universite 24 (%64.,9)
Tipta uzmanlik egitimi siiresince bilimsel arastirmada gérev alma Evet 54 (%79,4) <0,001
Hayir 5 (%21,7)
Tipta uzmanlik egitimi siresince poster/sozIU bildiri yapma Evet 41 (%77 ,4) 0,003
Hayir 18 (%47 4)
Yayimlanmis bilimsel ¢alisma varligi Evet 35 (%81,4) 0,002
Hayir 24 (%50,0)
Bizzat yazilan bilimsel aragtirma makale varligi Evet 12 (%92,3) 0,029
Hayir 47 (%60,3)
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Asistan hekimler, bilimsel aragtirma projelerine
katilmanin kendilerine gelecekte bilimsel arastirma
yapma, literatiirii takip etme ve arastirma bulgularini
pratikte uygulamada yarar saglayacagi konusunda
hemfikirdir. Buna ragmen sec¢enek sunuldugu tak-
dirde tez projesi yiiriitmek yerine canli cerrahi ve ka-
davra diseksiyon kurslari gibi cerrahi becerilere
yonelik egitici faaliyetleri tercih edecek olanlarin
oran1 %83,5°dir. Silcox ve ark.nin anestezi asistanla-
rina yonelik yaptigi ¢alismada bu oran %72, Clancy
ve Posner’in ¢alismasinda ise %61 olarak saptanmig-
tir.”>'® Asistan hekimlerin istek ve davranislarindaki
bu tutarsizligin en 6nemli nedeninin zaman kisitlilig
oldugunu diisiinmekteyiz. Bilimsel aktivitelere ayri-
lacak ekstra zamanin kisisel aktivitelere ve KBB egi-
timine ayrilacak siireyi olumsuz etkilemesi 6nemli bir
faktor olabilir. Villwock ve ark.nin 38 KBB klini-
ginde yapmis oldugu anket ¢aligmasinda asistan he-
kimlerin uzmanlik egitimlerinin sekteye ugrayacagini
diisiindiikleri taktirde bilimsel aragtirma projelerine
zaman ve efor harcamaktan kac¢indig1 gozlemlenmis-
tir.!> Arastirmaya ayrilmis zamanin yoklugu diger ¢a-
lismalarda da bilimsel arastirma projelerine katilimi
engelleyen en onemli faktorlerden biridir (%64-
78,9).7817:1921 Calismamizda, zaman faktorii %52,7,
Eyigor ve Kara’nin ¢aligmasinda ise %45,3 olarak
bulunmustur.'® Bu sorunun etkili ¢6ziimii i¢in litera-
tiirde fikir birligi bulunmamakla birlikte, asistan he-
kimlere arastirmaya ayrilmis spesifik bir zaman
taninmasi, zamanin verimli kullanilmasina yonelik
egitimler, bilimsel aragtirmaya yonelik rotasyon uy-
gulanmas1 6nerilmektedir.

Diger engel faktorler ise aragtirma metodolo-
jisi konusunda bilgi ve deneyim eksikligi ile egitim
gorevlilerinin yetersiz rehberligidir. Bilgi acigini
kapatmanin yolu asistan hekimlere arastirma meto-
dolojisine yonelik teorik/uygulamali dersler ve ka-
liteli rehberlik verilmesidir.”? Egitim gorevlileri
aragtirma konusunda yeterli donanima sahip olmali
ve bilgi birikimini asistan hekimlere aktarabilmeli-
dir, ayrica aragtirmaya yonelik burslar ve olanaklar
konusunda da asistanlar1 tesvik etmelidir.?® Litera-
tiirde egitim gorevlilerinden bilimsel arastirmaya y6-
nelik yeterli rehberlik aldigini ifade eden asistan
hekimlerin orani %43,6-88 arasinda degismekte-
dir 110192023 Calismamizda yeterli rehberlik alma
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orani %44 olup, Eyigdr ve Kara’nin ¢aligmasi ile ben-
zerdir.!® Literatiir ile karsilagtirildiginda tilkemizde
rehberlik oraninin oldukga diigiik oldugunu saptamis
bulunmaktayiz. Tiirkiye’de bilimsel arastirma meto-
dolojisinin, KBB uzmanlik egitimine 2012 yilinda
eklenmis olmasi nedeniyle halen gorev yapmakta
olan egitim gorevlilerinin bircogu, arastirma meto-
dolojisini kendi ¢abalariyla ve deneme yanilma yon-
temi ile 6grenmis/6grenmektedir. Bu nedenle egitim
gorevlilerine de aragtirma metodolojisine yonelik ek
egitimler diizenlenmesi faydali olabilir.

Calismamizin en 6nemli limitasyonu Tiirkiye
genelindeki tiim KBB kliniklerine ulagilamamis ol-
mas1 ve ankete katilim oraninin (literatiir ile benzer
olmakla birlikte) %47,2 ile siirli kalmasidir.!?-2
Katilim oranimin disiikligii, anket calismasinin ko-
ronaviriis hastaligi-2019 (siddetli akut solunum
sendromu-koronaviriis-2) pandemisi nedeniyle yiiz
yiize degil elektronik ortamda yapilmis olmasina
bagli olabilir. Anketin anonim olmasi nedeniyle
cevap vermekte isteksiz veya ¢ekingen davranan ka-
tilimeilara ulagilamamigtir ve bu kisilerin verecegi
cevaplarin anket sonuglarina olan etkisi bilineme-
mektedir. Ayrica ankete katilmaya kisiler kendileri
karar verdigi i¢in arastirma yapmaya istekli kati-
limci sayisinin daha fazla olma ihtimali mevcuttur.
Diger bir 6nemli limitasyon bilimsel aragtirma pro-
jelerine katilim sorgulanirken bu projelerin hayvan
calismasi, retrospektif veya prospektif ¢aligma, olgu
sunumu gibi alt tiplere ayrilmamis olmasidir. Bu
durum daha kaliteli ¢calismalar ile daha basit ¢alis-
malarin ayni1 kalitede kabul edilmesine ve yanlhiliga
yola agabilir. Ayrica, bilimsel arastirma metodolo-
jisine yonelik teorik sorulara dogru yanit oraninin
diistikliiglinii de agiklayabilir.

[ SONUC

Ulkemizde KBB asistanlarinin bilimsel arastirmalara
katilim isteginin yiiksek olmasi umut vericidir. Ancak
calismamiz asistan hekimlerin bilimsel arastirma me-
todolojisi ve bilimsel makale yazim1 konusunda daha
fazla egitime ve rehberlige ihtiya¢ duydugunu ve ay-
rica asistan hekimlere aragtirmaya ayrilmis spesifik
bir zaman taninmasi geregini ortaya koymustur. Ge-
lecekte bilimsel arastirma kalitesi de hesaba katila-
rak, daha yiiksek katilime1 sayisinin hedeflendigi, ek
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olarak EAH ve iiniversitelerde caligmakta olan egi-
tim gorevlilerinin rehberlige yonelik yetkinliklerini
de inceleyen calismalar yapilmasinin iilkemiz KBB
uzmanlik egitimine faydali olacagi inancindayiz.

Tesekkiir

Calismanin yazarlart iilke genelinde ankete katilim sagla-
yan tiim KBB asistan hekimlerine ve anketin olusturulmasi
ve ¢alisma bulgularinmin yazimi asamasindaki degerli katki
ve goriisleri i¢in Dog¢. Dr. Abdullah KARATAS 'a tesekkiir-
lerini sunarlar.

Finansal Kaynak

Bu ¢alisma sirasinda, yapilan arastirma konusu ile ilgili dogru-
dan baglantisi bulunan herhangi bir ilag firmasindan, tibbi alet,
gereg ve malzeme saglayan ve/veya iireten bir firma veya herhangi

bir ticari firmadan, ¢alismanin degerlendirme siirecinde, ¢alisma

ile ilgili verilecek karart olumsuz etkileyebilecek maddi ve/veya

manevi herhangi bir destek alinmamgtir.

Cikar Catismast

Bu ¢alisma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin
¢tkar ¢atismasi potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite
iiyeligi veya iiyeleri ile iliskisi, danismanhik, bilirkisilik, her-
hangi bir firmada ¢alisma durumu, hissedarlik ve benzer du-

rumlari yoktur.
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