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Ege Universitesi Tip Fakiiltesi ligilincii sinif dgrencilerinde yiiriitiilen aile
planlamasinda danigmanlik dersi ve ogrenciler tarafindan degerlendirilmesi

Training of family planning counselling for third grade students in Ege University
Medical Faculty and student evaluation
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Ozet

Amag: Tip Fakultesi 6grencilerinde Ureme saghginda danigsmanlik hizmeti konusunda dogru bilgi, tutum ve
davranigin gelistiriimesi, bireylere uygun yaklasimi gdsterebilmeleri ve dogru iletisimi kurabilmeleri agisindan
onemlidir. Danismanlik becerisinin kazandiriimasi, Aile Planlamasi (AP) hizmetlerinin etkinligini ve kalitesini ylUkseltip
hizmete erisebilirligi arttiracaktir. Bu galismada, tip fakiltesi Gg¢lncu siniftaki AP danismanhgi ders programinin
tanitimi ve bu egitimin degerlendiriimesi amaclanmigtir.

Gereg ve Yontem: Ege Universitesi Tip Fakiltesi (EUTF) 2006-2007 yili Gglinci sinif égrencileri (n=273) evreni
olusturdu. Ogrencilerin 258'ine (%94.5) ulasildi. Uygulamaya katilan 6grencilerin tamami ders sonunda
degerlendirme ve geri bildirim formunu doldurdu.

Bulgular: Korunma ve toplum sagligi bakis agisi ile sekillenen Toplum Sagligi Alan Dikey Koridorunun bu blokta
Ureme sagligina yonelik hedefleri agisindan danigsmanlik hizmetinin &zelliklerine ve inceliklerine dair farkindalk
yaratilmasi ve beceri geligtiriimesinde klUg¢Uk grup uygulamalarina ihtiyag duyulmustur. Uygulama kapsami ve
teknikleri bu dogrultuda sekillendirilmistir. Degerlendirme formu kapsaminda AP’nin tanimi ve yontemlere iligkin 14
Onermeden 171’i %96 ve Uzerinde dogrulukla yanitlanmigtir. Egitim teknigi bashgi olumlu geri bildirimler icinde 6ne
cikarken, bu teknikler icerisinde en olumlu bulunanlar sirasiyla oyunlastirma, kisa film ve grup ¢alismasidir.

Sonug: Bu uygulama, bilginin aktariimasi ve 6grencilerin uygun beceri ve tutumla tanistirimasi agisindan yararl
olmustur. Kullanilan egitim teknikleri ve icerigine iliskin olumlu goérisler bu yéntemlerin 6grenmeye ve katilima olumiu
yansidigini géstermektedir.

Anahtar Soézciikler: Tip egitimi, aile planlamasi, danismanlik, oyunlastirma.

Summary

Aim: For an adequate approach and appropriate communication with patients, it is important to develop a sufficient
knowledge, attitude and behavior among medical school students considering reproductive health care. Acquisition of
counseling skills will increase efficiency and quality in service delivery and enable better accessibility. This study aims
to introduce a training program for family planning counseling for third year students in the Faculty of Medicine at Ege
University and to evaluate that program.

Material and Methods: All third year students (n=273) during the 2006-2007 academic year at Ege University
Faculty of Medicine composed the target population. Among them, 258 (%94.5) were enrolled. All of the enrollees
completed the evaluation and feedback form at the end of the training.

Results: The public health vertical corridor which is shaped with a prevention and community health perspective had
needed small group practices in fostering awareness for characteristics and delicacy of family planning counselling
services and counselling skills training for achieving the aims in this block, considering reproductive health. The
content and techniques of the training have been determined in this context. In the evaluation form, among the 14
items considering definition, methods of family planning and counselling, 11 of them were answered correctly by
more than 96%. Considering positive feedbacks, among the training techniques the most liked were role-play, short
film and group study.
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Conclusion: This training has been efficient in transferring knowledge and introducing the students with the
appropriate skills and behavior. The positive feedbacks about the techniques used and the content of the training
reveal that these techniques have contributed affirmatively to learning and participation.

Key Words: Medical education, family planning, counselling, role-play.

Giris

Ureme saghgi acgisindan doyurucu ve giivenli bir cinsel
yasama ve Ureme yetenegine sahip olmak ve karar
verme 6zgurligd énemlidir. Turkiye'de gebeligi 6nleyici
yontemler ve yéntem kullanimina iligkin bilgi duzeyleri
incelendiginde, tim evli kadinlar icerisinde % 99.8’inin
herhangi bir modern yéntemi bildigi gésterilmistir. Ancak;
Ulkemizde, Ozellikle az gelismis bdlgelerde, asiri
dogurganlik hala 6nemli saglik sorunlarindan biridir.
Toplam  dogurganlik  hizi  boélge dlkeleri ile
karsilagtiriidiginda 2.16 ile oldukga yiksek dizeydedir
(1,2). Yontem kullanma durumuna bakildiginda
kadinlarin yalnizca %46’s1 etkin yontemle korunmaktadir
(1). Etkin olmayan ydntemlerle korunanlar, aslinda aile
planlamasina istekli, ancak yeterince hizmet
goturilemeyenlerdir (3). Danismanlik alan kadinlar hem
daha yuksek oranda etkili ydontem kullanmakta hem de
yéntem memnuniyetleri ve kontrole gitme oranlar
danismanlik almayan kadinlara gére daha yuksek
olmaktadir  (4). Ancak, aile planlamasi (AP)
hizmetlerinde Kkalitenin ve etkinligin arttirlmasinda,
danismanlik hizmetinin sunumunda rol alan saglik
personelinin  bilgi ve beceri dizeyi 0Onemlidir.
Danigsmanlik, hizmetin énemli, ancak ¢ogunlukla ihmal
edilen bir bolimudir. Danigmanlik ikna etmek igin bir
ara¢ degildir. Yontemlerle ilgili secenekler sunarak,
kendisine en uygun ydnteme karar verebilmesi icin
kisinin konunun uzmaninca aydinlatiimasidir (5,6).

AP danismanlidi hizmeti sunan saglik personelinde
olmasi gerekli becerilerden en 6nemlisi etkili iletisimdir.
islevsel bir hasta—hekim iligkisi icin hekimlerin hastanin
bireysel gerceklerini hissedebilmeye ihtiyaci vardir (7).
Ayrica cinsiyet rollerine ve esitsizliklere duyarli bakis
acisi  saghk hizmet sunumunu her asamada
etkilemektedir. Hizmet sunum surecindeki hasta hekim
iletisimi, saglik arama davranigini ve erigimi etkileyerek,
saghk sonuglarini 6nemli oranda degistirmektedir (8).
Ancak; tip pratiginde iyi iletisim becerileri gelistirmek
sanildigi gibi dogustan gelmez, Ogrenilebilir ve her
zaman geligtirilebilir (9). lletisim becerilerinin basarili bir
sekilde gelistirilmesi icin, tip egiticilerinin sadece didaktik
yontemlere basvurmak yerine deneysel bir takim
ugraglar icinde de olmasi gerekir. Tip egitiminde
O6greneni merkeze alan, 6grenenin etkin katilimini ve
kendi kendine 6grenmesini 6zendiren, gergek yasamda
karsilagilan sorunlara ve sorun ¢ézmeye odakli, mesleki
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yeterligi nesnel olarak degerlendiren ydntemler
kullaniimaya/6zendiriimeye baslanmistir. Bu yaklagim,
genellikle kuguk gruplarda ydratulen egitim yéntemlerinin
uygulanmasini gerektirir (10). Edinilmesi amaclanan
becerilerin  Kklinik becerilere entegre olabilmesi igin
oyunlastirma (role-play), standardize edilmis hastalarin
(6rnegin simile hasta uygulamalan) kullanimi (11),
kicuk grup calismalari ve kavram haritasi olusturma(12)
gibi yontemler onerilmektedir. Cinsel saglik ve Ureme
saghgi mezuniyet 6ncesi mifredatinda 6grenme ve
ogretme stratejileri icinde egitimde interaktif yontemler
kullaniimasi  énerilmektedir.  Ozellikle klinik ~ 6éncesi
dénemde, gercek yasami simille eden ortamlar kullanil-
mali ve 6grenciler olabildigince erken donemde gergek
yasamla karsilasma olanagi bulabilmelidir (10). Ozellikle
oyunlastirma uygulamasi, 6grencilerin hem hastanin
hem de hekimin bakis acisini deneyimlemelerini
saglamaktadir. Oyunlastirma; egitim amaglari ile ilgili bir
durumun gergcede uygun olarak dramatize edilmesi
seklinde  gergeklestirilir.  Farkli  bakis  agilarinin
deneyimlenmesi ve iletisimdeki tereddutlerin paylasil-
masi, 6grencinin hekim hasta iletisiminin zorluklarini
algilamasina yardimci olmaktadir (13,14) ve didaktik
derslere gore Ustln olduklari kanitlanmistir (15-17).

Ancak ne yazik ki gelismekte olan Ulkelerin tip egitim
mifredatlarinin  hem mezuniyet Oncesi hem de
mezuniyet sonrasindaki uygulamalarinda dzellikle ireme
sagligr acisindan Ulkenin (reme ve cinsel saglik
intiyaclarini  karsilayacak  sekilde  kurgulanmadigi
g6zlenmektedir. ICPD (International Conference on
Population and Development) ve 5 yil sonraki degerlen-
dirmesi olan ICPD+5 in ilkelerinin temel tip mifredatinda
¢ok az yer bulabildigi ve probleme dayali veya olgu
temelli 6grenme bicimlerine Ureme sagligi alanindaki
egitimde c¢ok az yer verildigi goérilmektedir. Oysa tip
ogrencilerinin 6zellikle cinsel konularda hasta ile etkin bir
gOriisme yapabilmesinin yolu dogru iletisim becerilerinin
gelistiriimesini gerektirmektedir Bu yaklasimlar, 6zellikle
cinsel saglik ve ureme saghig egitimi ve toplum saglhigi
egitimi ile yakin iligkilidir (12).

Tip faklltesi 6grencilerinde udreme saghdinda danig-
manlik hizmeti vermek konusunda dogru bilgi yani sira
dogdru tutum ve davranigin gelistiriimesi kendilerinden bu
konuda yardim isteyen bireylere uygun yaklasimi
gOsterebilmeleri bakimindan &énemlidir. Tip fakultesi
ogrencileri yani sira hizmet sunumunda goérev alacak
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tum saglik personeline danigmanlik becerisinin kazan-
dirimasi ve surekli egitimlerle desteklenmesi AP
hizmetlerinin etkinligini, kalitesini arttirarak bu hizmetlerin
kullanilabilirlik ve erisilebilirligini arttiracaktir (10).

Amag

Bu calismada tip fakiltesi Gglinci sinif égrencilerine
uygulanan AP danigsmanligi ders programinin tanitimi ve
bu egitimin degerlendiriimesi amaglanmigtir.

Gereg ve Yontem

2006-2007 egittm yilinda, Ege Universitesi Tip
Fakiiltesinde (EUTF) egitim goren Uglincli sinif égren-
cileri (n=273) evreni olusturdu. Ogrencilerin 258'ine
ulasildi. Kapsayicillk %94,5°tir.  Uygulamaya katilan
dgrencilerin tamami ders sonunda degerlendirme ve geri
bildirim formunu doldurdu.

Birinci Basamakta AP ve Danismanlik Egitimi
Programi:

EUTF topluma yénelik 6grenim hedeflerini igeren egitim
programinin sistem bazinda entegrasyon caligmalari
2003-2004 ogretim yilinda uygulanmaya baslamistir.
EUTF egitim programinin ilk (¢ yili dort evreye
ayrilmistir. ilk iki yilda temel tip bilimlerine giris (Evre 1-
E1), sistemler bazinda normal yapi ve fonksiyon (Evre 2-
E2), patolojilere giris (Evre3-E3) tamamlanmakta,
uclncu yil ise sistem bazinda patolojiler (Evre 4-E4) yer
almaktadir. Hem E2, hem de E4’te yer alan sistem
gruplarindan biri de “Hayatin Evreleri"dir. Entegrasyon
calismalar surecinde Toplum Saghigi ve Alan (TSA)
uygulamalan dikey koridor olarak programa, sistemler
bazinda entegre edilmistir. Birinci Basamakta AP ve
Danismanlik egitimi, t¢inct sinif (E4) son déneminde
yer alan Hayatin Evreleri Blogunda entegre olarak
yurutilen TSA uygulamalarinin bir parcasidir. E2B4’te,
yer alan yedi temadan AP danismanlik hizmetine temel
olusturan teorik ve pratik bilgi ile iligkili olanlari “Greme”,
“gebelik” ve “dogum” temalaridir. Bu temalarda AP
hizmeti ile iligskilendirilebilecek kadin ve erkek ureme
organlari ve normal isleyise iliskin yaklasik 36 saat teorik
ve 20 pratik ders saati yer almaktadir. E2 igin TSA teorik
ders bagliklari toplumsal cinsiyet ve ureme sagligi,
Ureme saghgi Olgutleri, glivenli annelik, toplum tabanli
saglik hizmeti ve ekip kavrami olup yedi saattir. Diger
disiplinlerin iligkili ders basliklari ise GUreme organlarinin
anatomi, histoloji ve fizyolojisi, hormonlar, adet déngusd,
AP yontemleri ve infertilite olup toplam 18 saattir. Bu
bloktaki “Hekimlik meslegi ve iletisim becerileri”, “sézel
ve sozel olmayan iletisim” bashgi altindaki sekiz saatlik
beceri egitimi Tip Egitimi AD tarafindan yurGtilmektedir.

AP danigmanlik hizmetine temel olusturan teorik ve
pratik bilgi E2 Blok 4 (E2B4) ve E4 Blok 4 (E4B4)
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kapsaminda verilmektedir. E4B4’te “Ureme”, “gebelik” ve
“‘dogum” temalari bu kez patolojileri ile yer almaktadir.
Bu blokta klinik stregler yani sira muayene ve anamnez
konulari da islenmektedir. Cinsel o6yki alma ve
jinekolojik muayeneye iliskin beceri egitimleri de bu
bloktadir. AP hizmetini sunarken temel olusturabilecek
ve farkh disiplinler tarafindan aktarilan yaklasik 16 teorik
ve 11 pratik ders saati yer almaktadir.

Birinci siniftan Gglinci sinifa dek TSA dikey koridorunda

korunma ve toplum sagligi bakis acisini é6nceleyen amag

ogrenim hedefleri dogrultusunda sunulan pratik ve teorik

dersler bu temalara eklemlenmektedir. Korunma ve

toplum saghgi bakis acisi ile sekillenen TSA dikey

koridorunun bu bloktaki Ureme sagligina yodnelik

hedefleri su sekilde tanimlanmigtir:

- Toplumdaki demografik degisimleri (dogum-6lim-
g6¢) saglik agisindan degerlendirebilme

- Birinci basamakta AP ve danigsmanhginin énemini
tanimlayabilme

- Birinci basamakta uygulanan AP ydntemlerinin
olumlu, olumsuz yonlerini, etkinlikleri ve uygulanma
sekillerini sayabilme

- Birinci basamakta AP’yi rehberler esliginde simile
olarak yapabilir hale gelme.

E4 icin TSA teorik ders basliklan “Nifus ve Saglik” ve
“Birinci basamakta AP ve danismanlik” olmak Uzere
toplam Ug¢ saattir. E4B4 asamasinda 6grenciler aktarilan
nifus ve saglik dersi ile AP’'nin 6nemi ve gerekliligi,
BBAP ve Danigsmanlik dersi ile AP danismanhginin ne
oldugu ve 6nemi konusunda bilgilendiriimektedir. Ancak
bu danigsmanlik hizmetinin 6zelliklerine ve inceliklerine

dair farkindalik yaratiimasi ve beceri geligtirimesi
noktasinda kuglik grup uygulamalarina ihtiyag
duyulmustur.

Egitim Etkinligi:

Dersler, 273 olan toplam 6grenci sayisi sekize bolinerek
olusturulan kigik gruplarda (35-36 kisilik) 90 dakikalik
surede yuritildi. Grup c¢aligmasina uygun bicimde
oturma duzeni hazirlanan bir sinifta interaktif egitim
yontemleri kullanilarak verildi. Uygulamali egitimdeki
etkinlikler tek bir oturumda dort farkh egitim teknigi
kullanilarak gergeklestirildi.

1. Soru-Cevap Katilimh: Sinif Dersi

Sunumda danismanhigin, gonullilik ve bilgilendirilmis
secimin tanimi, 6nemi, danismanhgdin hangi becerileri
gerektirdigi, iyi bir danismanligin prensipleri ve KAYNAK
acihmi 6grencilerle blylk grupta tartisildi. Daha 6nce
anlatilan yontem bilgilerine ait dersin kisa 6zeti ve AP
Becerileri Egitim Rehberi dagitildi ve basamaklar
ogrencilere sirayla okutuldu. Yaklagik 20 dakika sulren
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bu bdélimden sonra, izleyecekleri film sirasinda, ilk
degerlendirmeyi bu basamaklar lzerinden yapacaklari
aktarildi.

2. Film izletilmesi :

Tip faklltesi 6grencilerinin - Tip  Egitimi  Anabilim
Dalrndan iki 6gretim Uyesinin danismanhginda “iletisim
becerileri ve materyal gelistirme” 6zel galisma moddli
kapsaminda gelistirdikleri AP Danigsmanlhk filminin (12
dakika) gosterimi gerceklestirildi. Filmdeki oyuncular 2.
ve 3. sinif tip faklltesi 6grencileri idi. Fiimde AP
danigmanlik hizmeti almaya gelen ¢iftin sosyoekonomik
dizeyi disikti ve erkek yontem kullanmaya hevesli
degildi. Hekim tarafindan bu ¢ok ¢ocuklu ve geng cifte iyi
bir danigmanlik hizmeti yetkin bilgi ve iyi iletisim
becerileri ile sunulmakta idi. 12 dakika suren kisa film
gOsteriminin  ardindan  6grencilerden  basamaklar
Uzerinden filmde izledikleri AP Danigsmanlik sirecine
iliskin tek tek geribildirim vermeleri istendi. Egitici sureci
ybnetti.

3. Oyunlastirma Uygulamasi:

Film ve geri bildirimin ardindan kendi oyunlastirmalarini
nasil hazirlayacaklari hakkinda bilgi verildi. Ogrenciler
sinifa geliglerinde sectikleri oturma plani igerisinde ve
kendi gondllilikleri dogrultusunda gruplarini olusturdu.
Gruplara, icinde resimli rehber, senaryolastirimis olgu
Ornekleri ve dogum kontrol yéntem numunelerinin
(kondom, RIA, hap, igne) bulundugu ve uygulama
Oncesinde grup sayisi kadar hazirlanmig  “AP
oyunlastirma malzeme c¢antasi” dagitildi. Resimli
rehberler Saghk Mudurligu ACSAP Subesinden temin
edilmisti. Hap kullanimina dair olgu 6rnegi asagidaki
sekildedir:

38 yasindaki Emine Hanim 3 c¢ocuk annesi: en kiglk
gocugu ¢ yasinda. Artik gocuk istememekte. Sik
tekrarlayan, bazen antibiyotik tedavisine ragmen
gecmeyen akinti sikayeti ile agrili adetleri var. Giinde bir
paket sigara iciyor ve oldukga kilolu. Cerrahi yéntemlerden
¢ok korkmakta, enjeksiyona bile tahamm(il(i yok.

Esi Mahmut Bey uluslararasi tasimacilik yapan bir
sirkette kamyon goférii, eve bazen iki ay boyunca
gelememekte. Artik ¢ocuk istemiyor. Danismanlik
almaya esiyle gelmis ve ybntem kullanmaya sicak
bakiyor fakat diinya hali hersey olabilir diye disiniip
kisirlastiracak bir yéntem istemiyor.

Danismanin Rolii: Bir klinikte AP danismanidir.
Ogrenim rehberindeki basamaklara ve uygun ybnteme
Ozel olarak danismanlik verir.

RIA ve kondom icin de hazirlanan olgular gruplara
dagitildi. Dosyalarin kisaca tanitiminin ardindan bu
deneyimin bir egitim yontemi oldugu ve rol yapma
yetenegdinin énemli olmadidi vurgulandi. Senaryolardaki
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kisilerin daha 6nce genel danigsmanlik aldigi varsayimi
Uzerinden yola ¢ikarak yonteme 6zel danismanlik
almaya gelen bireyler oldugu hatirlatildi. Ogrenciler 30
dakika iginde senaryolardaki durumlara dair rol
paylasimi ve olusturacaklari oyunlastirmanin akisina
dair hazirhk yaptilar. Hazirlklarin ardindan, alti grup
icinden kura ile secilen iki grup oyunlagtirmalarini
gerceklestirdi. Oyunlastirmalarin sunumunun ardindan,
rehber Uzerinden 6grencilerle birlikte sirayla degerlen-
dirme yapildi. Danismanlik hizmeti sunumu sirasinda
hekimin hissettigi glglikler, hizmet alanlarin hissettikleri,
aksayan ve yolunda gidenler paylasildi.

4. Soru Kagidr:

Ders sonunda dogru yanls secgenekli 11 sorudan
olusan“AP danigmanhigi dersi degerlendirme formu”
kullaniimistir.

Egitim Programinin Degerlendirilmesi:

Egitim programi; 6grenci basarisi ve egitim siireci olarak
iki baslikta degerlendirildi. Ogrenci basarisinin degerlen-
dirimesinde;  egitim  sonunda  uygulanan  “AP
Danismanligi degerlendirme formu” kullanildi. Soru
formunun igerigi ve dogru cevap ylzdeleri Tablo 1'de
verilmistir. Sure¢ degerlendirmede; &grencilerin 90
dakikalik tim egitim oturumuna iligkin G¢ olumlu ve G¢
olumsuz gérusinu dile getirdikleri son dakika kagitlan
kullanildi. Son dakika kagitlarinda &grencilerden tim
oturumla ilgili U¢ olumlu ¢ olumsuz geri bildirim
yazmalari istendi. Degerlendirmelerde isim alinmayarak
ve ogrencilerin geri bildirim kagitlarinin bir arkadaslar
tarafindan toplanmasi saglanarak anonimlik garantisi
saglanmigtir. 258 6grenciden toplam 768 adet geri
bildirim ciimlesi listelendi. Arastirmacilardan gt alinan
tim geri bildirim cumlelerini kodlara ayirdi. Guvenilirliligi
garanti etmek acisindan kodlama ¢ arastirmaci
tarafindan bagimsiz olarak gergeklestirildi ve kodlama
sonrasinda bir araya gelinerek gorts farkliliklar
degerlendirildi, goris birligine varildi. Kodlamanin
ardindan o6ne c¢ikan kategoriler birlikte belirlendi. Bu
kategoriler egitim teknigi, egitim igerigi, egiticiler, siire ve
zamanlama, mesleki hayati agisindan gerekli bulma,
degerlendirme bicimi-sinama teknigi, danismanlik talebi
ve mekan bagliklar altinda toplandi. Tim geribildirim
verisi kodlar ve kategorilerle eslestirilerek yeniden
kontrol edildi ve son liste olusturuldu (18).

Bulgular

Ogrenci Basarisi Degerlendirme

Uygulama sonunda 6&grencilere uygulanan kisa
degerlendirme formunda o&grencilerin sorulari dogru
yanitlama oranlari Tablo-1'de 6zetlenmistir. Ogrenci-
lerden 119 kisi (%46,1) tam puan (100 puan) almistir.
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Tablo-1. Degerlendirme formunda yer alan sorular ve sorularin dogru yanitlanma oranlari.

Sayi %

Aile planlamasi Kisilerin istedikleri sayida, istedikleri zaman ve aralikta, bakabilecekleri kadar gocuk 257 99.6

sahibi olmalarndir

RIA ve oral kontraseptifler cinsel yolla bulasan hastaliklara karsi koruyucudur. 258 100.0

Geri gcekme uygun kosullarda uygulanirsa etkin bir aile planlamasi yéntemidir 256 99.2

Emziren anneler icin anne sitl, emzirme aralidi ve miktarindan bagimsiz olarak gebelikten korur. 250 96.9

Sigara igen kadinlar igin oral kontraseptifler ilk secenek olarak dnerilmez. 258 100

Acil postkoital yontemler korunmasiz iligkiyi izleyen ilk 72 saat igerisinde mutlaka danigmanlik 250 96.9

alinarak uygulanmaldir.

Tup ligasyon ve vazektomi istendigi zaman geri dénusimu olan aile planlamasi yontemleridir. 257 99.6

Aile planlamasi danigmanligi; kisiyi bilgilendirerek kendi dusuncesini olusturabilmesini ve sonugta 135 52.3

kisi igin en iyi oldugu duginilen yéntem hakkinda yénlendirmeyi igerir.

Kisinin aile planlamasi yontemleri hakkindaki dustlincelerini 6grenmek danismanlik igin dnemlidir. 258 100.0

Aile planlamasi danigsmanhgi Kisinin énceliklerine uygun olarak mimkin oldugunca detayli ve uzun 172 66.7

olmalidir.

Aile planlamasi danismanligi basamaklarinin kisaltmasi olan “KAYNAK” agilimini yaziniz.

K: Kargilayarak selamlayin.

A 256 99.2

Y: 253 98.1

N: Nasil bir ydntem segenegine yardimci olun.

A: 217 85.8

K: 257 99.6
Siire¢ Degerlendirme toplam yedi &grenci vardir. 13 d&grenci uygulama

Uygulama sonunda 6grencilerin olumsuz ve olumlu geri
bildirimlerinin arastirmacilar tarafindan gruplanmis hali
Tablo-2'de dzetlenmistir. Egitim teknigi ve icerigine iliskin
geri bildirimler Tablo-3 ve 4’te ayrintilandiriimistir.

Tablo-2. Olumlu ve olumsuz geri bildirimlerinin dagihmi

(N=768).
Olumlu Olumsuz
N (%) N (%)

Egitim teknigi 406 (52.9) 65 (8.5)
Egitim icerigi 168 (21.9) 26 (3.4)
Egiticiler 21 (2.7) 3(0.4)
Sire zamanlama 5(0.7) 54 (7.0)
Mesleki hayati agisindan 5(0.7) -
gerekli buima
Degerlendirme bigimi- - 13 (1.7)
sinama teknigi
Danigsmanlik talebi - 1(0.1)
Mekan - 1(0.1)

Olumsuz geri bildirimlerde zamanlamaya iligkin 54
bildiimden 30'u sire uzunlugundan, 17’'si sire
darligindan yakinmaktadir. Uygulamanin sinav Oncesi
olmasindan veya sabah uygulamasi olmasindan yakinan
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sonundaki degerlendirme yontemine dair olumsuz geri
bildirim vermigtir.

Bu bashk altinda toplanan unsurlar arasinda
oyunlastirma ve kisa film uygulamasi 6ne c¢ikmaktadir.
Uygulama eglenceli bulundugu gibi olgu Ornekleri
Uzerinden grup tartismasi saglanmasi, resimli rehberin,
kondom, rahim ici arag, diyafram, dogum kontrol hapi
gibi AP yontemlerinin uygulama sirasinda incelenebiliyor
olmasi begenilmistir. Grup calismasinin tartisma ortami
sagladigi ve katki koymayi kolaylastirdigi belirtiimistir.
Egitim teknigine iliskin ©6ne c¢ikan olumsuz geri
bildirimlerin dagihmi incelendiginde en fazla sayida
bildirilen konu oyunlastirmaya ayrilan surenin yetersiz
olmasidir(13 kisi). ikinci siklikta resimli rehber, dogum
kontrol ydntemlerinin drnekleri ve brosir sayilarinin
yeterli olmamasidir (10 kisi). Her grubun sunum
yapmasina zaman kalmamasi ve bu nedenle tim
gruplarin sunamamis olmasi olumsuz bulunmustur(10
kisi). Gruplarin kizl erkekli olmamasi ve bazi gruplarin
sadece erkek Ogrencilerden olusmasi oyunlastirma
acisindan sikintili bir durum olarak sekiz 6grenci
tarafindan dile getirilmistir. Rehberdeki maddelerin tek
tek okunmasi olumsuz geri bildirimler arasinda yer
almgtir (7 kisi).
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Tablo-3. Egitim teknigine iliskin olumlu geri bildirimlerin
dagihmi (N=406).

Sayi (%)
Oyunlastirma ile uygulama yapilmasi 114 (28.1)
Kisa film kullanilmasi 85 (20.9)
Grup galismasi olumlu 49 (12.1)
Eglenceli 45 (11.1)
Ders arag gerecleri uygun ve yeterli 39 (9.6)
Olgu 6rnekleri kullaniimasi 16 (3.9)
Pratik 14 (3.4)
Ydéntemlerin gérilmesi ve dokunulabilmesi 19 (4.7)
Grup calismasinin  yarattigi  tartisma 8 (2.0)
ortami
Degerlendirme formu olmasi 4 (1.0)
Gozlemle 6grenme 3(0.7)
Anlatimin pratikle desteklenmesi 3(0.7)
Oyunlastirmaya katihm zorunlulugu 2(0.5)
Rehberlerin ellerinde olmasi 2(0.5)
Onemli kisimlarin vurgulanmasi 1(0.2)
Akilda kalici 1(0.2)
Giriste agiklama yapilmasi 1(0.2)

Tablo-4. Egitim icerigine iliskin olumlu geri bildirimlerin dagihmi

(N=168).

Sayi (%)
Yontemler ve AP hakkinda bilgi sahibi olma 64 (38.1)
Ogretici 32 (19.0)
Danigsmanhgi 6grenme 19 (11.3)
Sorunlar hakkinda bilgilenme 13 (7.7)
Hastaya davranmayi 6grenme 8(4.8)
AP hakkinda 6neri gelistirebilme 6 (3.6)
Teorik dersle butinlesen yeterli bilgi 5(3.0)
Kapsamli 5(3.0)
lletisim ydntemlerinin dnemini 6grenme 3(1.8)
Elestirel yontem 3(1.8)
Yanlis anlagilmalari 6grenme 2(1.2)
Zararli yonlerin anlatimi 2(1.2)
Danismanlikta yénlendirici olmama 1(0.6)
Davranis modellerini 6grenme 1(0.6)
Karsi cinsle ilgili seylerle tanisma 1(0.6)
AP’de riskleri 6grenme 1(0.6)
Utanilan seylerin konusulmasi 1(0.6)
Mahremiyete saygi 1(0.6)

Egitim icerigine iliskin 6ne c¢ikan olumsuz geri
bildirimlerin dagihmi incelendiginde teorik bilgiyi ayrintili
ve uzun bulan 13 6grenci bulunmaktadir. Ayrica yontem

kullanimina dair pratik uygulama 06grenme (RIA
uygulamasi 6grenme veya kondom kullaniminin
Ogretilmesi) talebi olan sekiz 6grenci bu eksikligi

olumsuz bulmustur.
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Tartigsma

Bu egitim etkinligi sonrasinda yapilan degerlendirme ve
alinan geri bildirimler; sunum, film, olgu tartismasi ve
oyunlastirma igeren bu uygulamanin bilgilendirici,
Ogretici, eglenceli ve en 6nemlisi yararli bulundugunu
géstermektedir. Ogrencilerin pek c¢ogunun kullanilan
egitim tekniklerine iliskin olumlu goris bildirmesi yani
sira, bu ydntemlerin 6drenmeye ve katiima olumlu
yansidigi goérulmektedir.

Egitim tekniklerinin kendi aralarindaki farki degderlendir-
meye yonelik bir amag hedeflenmemis olup 90 dakikalik
bu etkinligi bir butin olarak degerlendirmenin daha
dogru olacagi disunilmistir. Ayrica kullanilan egitim
teknikleri birbirine destekleyici 6zellige sahiptirler. Sinif
dersi bilgiyi tazelemek, film ve oyunlastirmalar da
uygulama pekistiricisi olarak kullaniimistir.

Degerlendirme formu kapsaminda AP’nin tanimi ve
yontemlere iliskin 6nermeler olduk¢a yiksek dogrulukla
yanitlanmistir. Ancak AP danigsmanlk hizmetinin ne
oldugu ve kapsaminin derinligine dair ényargilar devam
etmektedir. Dersin en 6nemli vurgularindan biri olmasina
ragmen danismanlk hizmetinin  “yéntem hakkinda
yobnlendirmeyi” icerdigini dustunen &grenci orani
%47.7°dir. Bu sorudaki “ydnlendirme” 6grenciler tarafin-
dan kelimenin asil sorgulanan anlam igerigi (hastayi
yonetme) vyerine “hastaya yol gosterme” olarak
algilanmis ve bu algi Gzerinden soru yanitlanmis olabilir.
Bunun yani sira danismanlk surecinde “ydnlendirme
olmamasi” konusunun, ders sirasinda israrla uzerinde
duruldugu g6z 6nlne alinacak olursa danismanlik
hizmetindeki bu 6énemli vurguya dikkat edilmemis ve
“yénlendirme” kelimesinin 6nemi ve degeri kavranmamis
da olabilir. Yoénlendirme kendi iginde hekime bigilen
hiyerarsik Ustlnligin de bir gostergesidir. Oysa bu
Ustlnlik ve bireyle hekim arasinda yaratilan bu mesafe,
hekimin bireyden almasi gereken ve ydntemlere uyum
ve devamlilik saglayabilmek igin kritik 6nemi olabilecek
bir takim bilgilerin saglanmasini engelleyebilecek ve
yontemi kullanma 6nuindeki engellerin analiz edilmesini
zorlagtirabilecektir (19). Ayrica 6grenciler danismanlik
hizmetinin mimkin oldugunca detayli ve uzun olmasi
gerektigini dustnmektedir. Bu onlarin ileride hekimlik
hayatlarinda uzun ve detayll olarak algiladiklari
danismanlik hizmetinden kaginma ve bu hizmeti
sunmama seklinde davranis bigimine donlisme riski
tasimaktadir. Oysa danismanlik hizmeti, bireyin
intiyaclari, saglk bilgisi ve genel egitim dizeyi
cergevesinde sekillendiriimeli, net ve kisa olmahdir (5,6).
Tip fakiltesi 6grencileri yani sira uygulama alanlarinda
hizmet sunan tim saglik personelinin bu alanda dogru
bilgi ve beceri ile donatimasi AP hizmet sunum
alanlarinda hizmet kalitesini artiracak ve toplumun saglik
diizeyinin yikseltiimesine katki saglayacaktir (20).
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Ogrencilerin  bu ders kapsaminda agik uglu geri
bildirimleri incelendiginde egitim teknigine iliskin olumlu
geri bildirimler ilk sirada yer almaktadir. Oyunlagtirma ve
kisa filmin begenilip eglenceli bulunmasi bilginin daha
kolay aktariimasini saglamistir. Bu durum igerige dair
olumlu geri bildirimlerde de kendini gdéstermektedir.
Daha o6nceki arastirmalarda da gergcek hayatta
karsilarina gikabilecek olgularin klinik simulasyonlarinin
yaratimasi ve bunun teorik ders materyali ile
iligkilendirilmesinin  égrencilerin istenen hasta bakim
becerileri  gelistirmelerini  sagladidi  bildiriimektedir.
Yaratilan bu egitim ortaminin teorik derslerde
aktarilanlar guglendirdigi ve aktif egitim ortami sagladigi
gorilmustir (21). Gergek hasta ile karsilasmadan
yasanan bu kontrolli deneyim, istenen becerilerin
gelistiriimesine 6grenci icin “tehdit edici” olmayan bir
ortam saglanarak yapilmaktadir. Gergek bir hastanin
taleplerini karsilamaya ydnelik bir bakim sireci yerine
daha guvenli bir ortam yaratiimaktadir. (22).
Oyunlastirma sirasinda sureg egiticinin kontroliindedir ve
dgrencilerin duruma hazirlikli olup olmama seviyesine
gore zorluk derecesi arttirilabilir (23). Bu tarz
oyunlastirmalarin ~ 6grencilerin  beceri  gelistirmesini
kolaylastirdigi saptanmistir (24). Burada 6zellikle cinsel
konularda hekimin kisiyle konusabilmesi ve iletisim
kurabilmesine iliskin beceri 5Snem kazanmaktadir. Ustelik
hekimlerin “6zel konulara” girildiginde rahatsiz olduklari
ve iletisim kurmakta zorlandiklari bildiriimektedir. Bu
durum cinsel saglik konularinda hekimlerin hastalara
kargi tutumunun tatmin edici bulunmamasina neden
olmaktadir (25). Bu tatminsizligin gideriimesi hasta
memnuniyeti ve uyumuna olumlu yansimaktadir.
Ogrenciler agisindan da vyaratici egitim tekniklerinin
kendilerinde daha iyi elestirel dusunme becerisi
gelistirmelerini sagladidi bildiriimektedir (26).

Deneyimleyerek 6grenmenin Ozellikle beceri gelistir-
mede 6nemli oldugu vurgulanmaktadir. Bu ¢alismada da
AP yodntemlerine iliskin danigmanlik hizmeti verme
konusu deneyimleyerek aktariimaya cahlsiimigtir.
Deneyimleyerek 6grenmeye dair teorik ¢ergevede Kolb
ve Fry dort 6grenme ortami tanimlamigtir: Duygu,
dislince, izleme, yapma. Egitilenler her dort alani da
kullanmaya tesvik edildiginde 6grenme artmaktadir. lyi
yapilandiriimis  bir  oyunlastirma doért alani  da
tamamlayan bir egitim ortami yaratmaktadir (27). Bu
calismada incelenen egitim slirecinde, oyunlagtirma
oncesinde izlenen ve kendi arkadaslar tarafindan
gelistiriimis bir film ve AP ydntemlerini ve resimli rehberi
inceleme imkani bu deneyimi daha da guglendirmek-
tedir. Bu unsurlarin her biri olumlu geri bildirim olarak da
ogrenciler tarafindan iletiimektedir. Egitim tekniklerine
iliskin olumsuz geri bildirimler icinde oyunlastirmaya
yeterince zaman ayrilmamasi konusu basi cekmektedir.
Aslinda bu geri bildirim bile, uygulamanin bu kisminda
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sureyi yetistiremeyen gruplarin bu konuda rahatsizlik
duydugunu ve bu kismin onlar i¢cin dnemli ve degerli
bulundugu vurgusunu da icermektedir. Bazi gruplarda
ogrenci sayisinin fazla olmasi nedeni ile 5-6 kiside
tutulmaya caligilan grup bilesimi 7-8 kisiye cikabilmigtir.
Bu durumlarda 6grencilerin rehberleri ve AP ydntemlerini
inceleme siresi kisalabilmistir. Ders ara¢ gereglerinin
uygun ve yeterli olmasina dair 39 6grenci olumlu, 10
6grenci olumsuz geri bildirimde bulunabilmistir. Bu
uygulamalar sirasinda 4-5 kisilik gruplarin daha uygun bir
sayl oldugu ve uygulama sirasinda ortaya ¢ikan sayi
artiglarinin yeni gruplar olusturularak ve bu gruplar igin,
yedek olarak hazirlanmig AP dosyalari ile giderilebile-cegi
disUnulmastur. Artan o6gdrenci sayisi ve tip egitiminin
uygulamaya dayal bir alan olmasi nedeniyle daha ¢ok
grup ihtiya¢ olunan egitici ve uygulama materyali sayisini
artiracaktir. Ancak uygulama ortaminin artan grup sayisi
ile daha sikisik bir hal alabilecedi ve mekan kullanimina
dair “bir” kisiden gelen olumsuz geri bildirim sayisinin
epey artabilecegi g6z ardi edilmemelidir.

Basamaklandiriimig danismanlik rehberindeki madde-lerin
tek tek okunmasi olumsuz olarak degerlendirilmistir.
Dersin bu bélumu égrencilere kisa bir okuma suresi verilip
maddelerin  hep beraber sirayla okunmasi kismi
kaldirilarak degistirilebilir.

Egitim icerigine iliskin olumlu geri bildirimler 1s1ginda
yontemlere iliskin  bilginin  daha iyi kavrandidi
anlasiimaktadir. Bu uygulamanin teorik dersle butlnles-
tigi, iletisim becerilerine dair kavramlarin 6grenildidi ve bu
teorik tamamlamanin hasta-hekim iligkisini anlama ve
danismanlik verebilme becerisi konusunda &grencilerin
kendini daha yeterli hissetmelerini sagladigi gorilmek-
tedir. Bu geri bildirimler, egitim iceriginin 6grenciler
tarafindan tatmin edici bulunmasi yani sira yaratilan
egitim ortaminin teorik dersteki aktarimi guglendirmesin-
den de kaynaklanmaktadir (21). Olumsuz geri bildirimler
arasinda yer alan yontem kullanimina dair pratik
uygulama 6grenme talebi (6zellikle kondom kullaniminin
ogretilmesi agisindan) aslinda bu yas grubunda yéntem
kullanmaya dair saglik hizmet ihtiyacinin varhidini da
goOstermektedir.

Sonug

AP ve danismanlik hizmetinin tanitildigi ve sunum, film,
olgu tartismasi ve oyunlastirma igeren bu uygulama
bilginin aktariimasi, &grenilmesi ve &6grencilerin uygun
beceri ve tutumla tanistirimasi agisindan yararl olmustur.
Kullanilan egitim teknikleri ve igerigine iliskin olumlu
gorisler bu yontemlerin 6grenmeye ve katiima olumlu
yansidigini géstermektedir. Danismanlik hizmet sunumu
sirasinda, yonlendirmeme ve ciftlerin dogru ve yeterli
bilgilendirme icinde, 06zgir segimlerini gerceklestire-
bilmelerini saglama konusundaki vurgu ise arttinl-
mahdir.
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