
Say›n Editör,

Bugüne kadar, aile hekimli¤i anabilim dallar›, mezuni-
yet öncesi t›p e¤itiminde yer alman›n anabilim dal›n›n ken-
dini ispatlamas›, kurumsallaflmas›, di¤er bilim dallar› ile ta-
n›flarak ortak çal›flmas› bak›m›ndan önemi konusunda uzlafl-
m›flt›r. Müfredatta, e¤itici olarak yer almak, genç disiplini-
mizin yeni anabilim dallar› için önemli bir hedef olmufltur.
Bu amaçla pek çok program gelifltirilmifl, yeni e¤itimi yön-
temlerini ö¤renmek ve uygulamak konusunda hevesli olun-
mufl, klinik beceri laboratuvarlar›n›n kurulmas› ve iflletilme-
si görevi üstlenilmifltir. 

Bu yaz› ise konuya farkl› bir aç›dan yaklaflmakta, aile
hekimli¤i anabilim dallar›n›n t›p e¤itiminin katk›s›n› ele al-
maktad›r. 

T›p e¤itimi ve t›p prati¤i bir birine s›k› s›k›ya ba¤l›d›r.
T›p e¤itiminin içeri¤i ve niteli¤i yetiflen hekimlerin bilgi,
beceri ve tutumlar›n›; ortaya koyacaklar› t›p uygulamalar›n›
belirler. Toplumun sa¤l›k gereksinimlerine ve sa¤l›k davra-
n›fl›na göre daha yayg›n gereksinim duyulan hizmetlerin t›p
e¤itimi içinde daha fazla ve derinlemesine yer almas› bekle-
nir. T›p e¤itimi ve t›p uygulamalar› aras›ndaki bu etkileflim
dünyada yaklafl›k son 50 y›lda, Türkiye’de ise özellikle t›p-
ta uzmanl›k s›nav›yla izleyerek son 20 y›lda zay›flam›flt›r.
T›p e¤itiminin, var olan hizmet sunumunu ve öncelikli sa¤-
l›k gereksinimlerini tan›mazdan gelmesi, ö¤rencilerin temel
sa¤l›k hizmetlerini karfl›layabilecek becerilerden yoksun
olarak yetiflmesine neden olur. Türkiye’de t›p e¤itimi, yük-
sek oranda uzmanlaflm›fl e¤itim hastanelerinin yatakl› ser-
vislerindeki rotasyonlarla yürütülmektedir. Üniversite has-
tanelerinde, az görülen seçilmifl olgular›n a¤›rl›kta olmas›,
hastan›n psikososyal çevresini gözleme flans›n›n bulunmay›-
fl›, e¤itimin yüksek maliyetli hastane ortam›nda gerçeklefl-
mesi, birinci basamak hekimlerinin, e¤itimin hiçbir aflama-
s›nda ekibin parças› olarak yer almamalar›, yeni mezunlar›n
birinci basamak sa¤l›k hizmetlerine yabanc› olarak yetiflme-
lerine yol açmaktad›r.1

Türkiye’de birinci basama¤›n iyi ifllememesinin temel
nedeni hizmet sunum sistemi olmakla beraber, yürürlükteki
t›p e¤itimi de birinci basama¤› güçlendirmekten çok uzakt›r.
Oysa Alma-Ata Deklarasyonu "sosyal ve teknik olarak ya-
flad›¤› toplumun gereksinimlerine uygun bir sa¤l›k ekibi

içinde hizmet sunnabilmek üzere e¤itilmifl hekimlerin" rol
ald›¤› bir sa¤l›k hizmetini hedef alm›flt›r.2 Sa¤l›k göstergele-
rini yükseltmeyi amaçlayan ülkeler, Türkiye’nin aksine, ka-
mu yat›r›mlar›n› t›p e¤itimi ve koruyucu sa¤l›k araflt›rmala-
r›na ay›rmaktad›rlar.3

Türk Tabipleri Birli¤inin, farkl› disiplinlerinden bir grup
akademisyen, Sa¤l›k Bakanl›¤› ve Tabip Odas› temsilcile-
riyle oluflturdu¤u "T›p E¤itimi Raporu" (1997) Türkiye’nin
öncelikli sa¤l›k sorunlar›n› özetlemifl ve flu önerileri yap-
m›flt›r:4: T›p prati¤inin erken s›n›flarda bafllamas›, biyopsi-
kososyal yaklafl›mla topluma dayal› t›p e¤itimi verilmesi,
fakültelerin e¤itim, birincil bak›m ve topluma dayal› araflt›r-
malara daha çok "pay" ayr›lmas›. Bu öneriler Sa¤l›k Bakan-
l›¤›n›n daha fazla say›da t›p fakültesi mezununu birinci ba-
samakta çal›flt›rma hedefi ile de örtüflmektedir. 

Baz› t›p fakülteleri dünyadaki e¤ilimi izleyerek, ulusal
sa¤l›k problemlerinin ve kaynaklar›n fark›nda ve sa¤l›k hiz-
meti sunumunda beceri edinmifl hekimler yetifltirmek üzere
e¤itimi programlar›nda köklü de¤ifliklikler yapm›fllard›r.
Çal›flmalar, yeni mezun lar›n kariyer seçiminde, t›p e¤iti-
minde karfl›laflt›klar› modeller ve motivasyonlardan etkilen-
di¤ini göstermifltir (5,6): Genel t›p uzmanl›¤›n›n özendiril-
mesi, ö¤rencilerin mezuniyet öncesinde bu alanla tan›flma-
lar›yla mümkün olur. Aile hekimli¤inin mezuniyet öncesi
t›p program›nda yer almas›n›n di¤er yararlar› flöyle s›ralana-
bilir:

• T›p fakülteleri birinci basama¤› öncelikli ve önemli
bulduklar›n› göstererek bu alanda çal›flanlar› destek-
lemifl olacakt›r,7

• Birinci basamak hekimlerinin bilgi, deneyim aktar-
mas›, beceri e¤itimi vermesi ile sahaya uygun (geçer-
li ve gerçekçi) haz›rl›k yap›lm›fl olacakt›r,

• Ayaktan hizmet veren kurumlar›n e¤itici aile hekim-
leri gözetiminde e¤itimde kullan›lmas›yla topluma
dayal› e¤itim gerçeklefltirilebilecektir, 

• En önemlisi, t›p e¤itiminde aile hekimli¤inin di¤er
disiplinlerle beraber çal›flmas›, ekip anlay›fl›n› ö¤ren-
cilere sergileyerek genel t›p yaklafl›m›n›n benimsen-
mesini ve temel bir gereksinim olarak kabul görme-
sini sa¤layacakt›r. 

Türkiye’de baz› zamanlama problemleri nedeniyle "öne-
rilen sa¤l›k sisteminin parças›" olarak alg›lanma flanss›zl›¤›-
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n› yaflayan aile hekimli¤i, bu yanl›fl ve beyhude inan›fl ne-
deniyle bir disiplinden daha çok "yeni bir ak›m, bir moda"
gibi gösterilmeye çal›fl›lm›flt›r. Bu nedenle birinci basama-
¤›n geliflmesinde oldukça zaman kaybedilmifltir. Yeni bir
disiplinin temsilcisi olman›n heyecan ve umudunu tafl›yan
aile hekimli¤i akademisyenleri bilgi alan› örtüflen di¤er ba-
z› disiplinlerle ortak konulardaki bilgileri ö¤rencilerine ak-
tar›rken bu disiplinlerin "alt›nda" ya da "gözetiminde" de¤il
ama onlar› da " içeren" farkl› bir yaklafl›mlar› oldu¤unu vur-
gulamaktad›rlar. 
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