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Coskun MD ve ark.

Uluslararas1 Degisim Programlar1 Gen¢ Aile Hekimlerinin

Kisisel ve Profesyonel Gelisimlerine Olumlu Etki
Etmektedir
OZET

Amag: Vasco da Gama Hareketi (VAGM), Diinya Aile Hekimligi Birligi (WONCA) nin
Avrupali geng aile hekimleri i¢in kurulmus bir ¢aligma grubudur. VAGM, degisim
programlar1 diizenleyerek gen¢ aile hekimlerine farkli {ilkelerdeki saglik sistemlerini
gozlemleme imkani1 saglamaktadir. VdGM Prekonferans 2015 Degisim Programi
Istanbul’da gergeklestirilmistir.

Bu calismanin amaci, VdGM Prekonferans 2015 Degisim Programu katilimcilarinin
degisim programlarindan beklentilerini, degisim programlarindan elde ettikleri
deneyimleri ve bu deneyimlerin giinliik hayatlarina etkilerini degerlendirmektir.

Gereg yontem: Bu calisma niteliksel bir ¢aligmadir. Veriler, ¢oktan se¢gmeli ve acik uglu
sorulardan olusan bir anket araciligiyla ve yiiz yiize goriigme yontemiyle elde edilmistir.
Analizlerde tematik analiz yontemi kullanilmistir.

Bulgular: Bu c¢alismaya 9 kadin, 8 erkek olmak iizere toplam 17 kisi katildi.
Katihmeilarin %52.9°u (n:9) aile hekimligi asistani, %47.1°i (n: 8) aile hekimligi
uzmaniydi.Degisim programina katilimlari sirasinda katilimeilarin %58,8’i (n:10) en az bir
konuda zorluk yasamisti. Zorluk yagayan grup ile yasamayan grup arasinda cinsiyet, yas,
asistan veya uzman olma, daha once benzer bir degisim programia ev sahipligi yapma
acisindan anlamli bir iliski saptanmadi. Katilimcilarin  tamami  “kiiltiirel deneyim
kazanma”, “arkadas edinme”, ‘“uluslararasi baglanti olusturma” ile “farkli saglik
sistemlerini 6grenme” kisisel ve profesyonel hedeflerini karsilamigti. Katilimcilarin
282,371 (n:14) degisim programinin kigisel gelisimini pozitif yonde etkiledigini belirtti.
Sonug: Bu galisma, degisim programlarinin geng aile hekimlerine kisisel ve profesyonel
katkilarini, programlarin gelistirilmesi gereken yonlerini ve geng¢ aile hekimlerinin bu
programlara katiliminin oniindeki Gesitli engelleri ortaya koymaktadir.

Anahtar kelimeler: Vasco da Gama Hareketi, Geng Aile Hekimleri, Uluslararasi Degisim
Program

International Exchange Programs Influence the Personal
and Professinonal Developement of young General

Practitioners Positively

ABSTRACT

Objective: Vasco da Gama Movement (VdGM) is the World Organization of Family
Doctors (WONCA) working group for European new and future General Practitioners
(GPs). VAGM gives the opportunity to young GPs to observe healthcare systems in
different countries by organizing exchange programs. VdGM Preconference 2015
Exchange Program was organized in Istanbul in Turkey.

Aim of this study was to assess expectations of the participants and their experiences from
the program and it’s impact on their lives.

Methods: This is a qualitative study. Data was acquired by a questionnaire including
multiple choice and open ended questions by face-to-face method . Analysis was done
using thematic analyze technique.

Results: Nine female and 8 male, seventeen people was included in this study. Fifty two
point nine percent (n:9) of participants were residents and %47.1 (n: 8) of them were
specialists in family medicine. Fifty eight point eight percent (n:10) of the participants
were experienced at least one difficulty while participating to this program. There was no
difference between the groups who had difficulties and no difficulties in terms of gender,
being resident or specialist, being a host in a previous program or not (p>0.05).

All participants achieved their personal and professional goals including “cultural
experience”, “making friends”, making international contact” and “learning health
systems”. Eighty two point three percent (n:14) of the participants stated that program
influenced their personal development positively.

Conclusion: This study shows the personal and professional benefits of an exchange
program and reveals the shortcomings of the program and the difficulties experienced
during the program.

Key Words: Vasco da Gama Movement, Young General Practitioners, International
Exchange Program
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GIiRiS

Vasco da Gama Hareketi (VdGM; Vasco da
Gama Movement), Avrupali aile hekimligi uzmanlik
ogrencileri ve uzmanhgmin ilk bes yilindaki aile
hekimligi uzmanlarinin yararina g¢alisan Diinya Aile
Hekimligi Orgiitii’niin (WONCA; World Organization
of FamilyDoctors) ¢aligma grubudur (1,2). VAGM
Degisim  grubu, c¢esitli  degisim  programlari
diizenleyerek geng aile hekimlerine farkli tilkelerdeki
birinci basamak saglik sistemi ve aile hekimligi
uygulamalarini yerinde inceleme imkani
saglamaktadir. Degisim programlarinin katilimcilarin
kisisel ve profesyonel gelisimlerine oldugu kadar,
saglik uygulamalarinin kalitesini arttirmaya da katkisi

oldugu diistiniilmektedir (3,4).
Farkli {ilkelerde gergeklestirilen degisim
programlarina tilkemizden meslektaslarimizin

katilimina aracilik eden VAGM Tirkiye degisim
grubu,  tlkemizin  ikinci  konferans  degisim
progragrami olan VdAGM 2015 Prekonferans Degisim
Programi’ni 11.VdGM Prekonferans: ve 20.WONCA
Avrupa Konferansi oOncesinde, 17-20 Ekim 2015
tarihleri arasinda gerceklestirmistir. Program Istanbul,
Izmir ve Hatay illerimizde es zamanli olarak
yiiriitiilmiistiir. Program kapsaminda Istanbul’da 10,
[zmir’de 7 ve Hatay’da ise 1 yabanci meslektagimiz,
goniillii aile hekimligi asistan ve uzmanlarmin
evlerinde konuk edilmis, yine goniillii aile hekimligi
uzmanlarinin ¢alistigi aile sagligi merkezlerini ziyaret
etmistir.

Bu ¢alismanin amaci, VdGM Prekonferans
2015 Degisim Programu katilimcilarinin = sosyo-
demografik ozelliklerini, iilkelerindeki aile hekimligi
uygulamalarini, degisim programlarindan
beklentilerini, degisim programlarindan elde ettikleri
deneyimler ile bu deneyimlerin giinliikk hayatlarina
etkilerini degerlendirmektir.

GEREC VE YONTEM

Bu c¢alisma niteliksel bir ¢aligsmadir,
Calismanin etik kurul onay1 Marmara Universitesi tip
Fakiiltesi Klinik Arastirmalar Etik kurulu’ndan
alinmugtir.(Tarih 4.11.2016 Protokol kodu:
09.2016.539) Katilimcilara arastirma hakkinda sozel
bilgi verilip, sozlii onamlar1 almmistir. VdGM
Prekonferans 2015 Degisim Programi’nin son giinii
tim katilimcilara yiiz yiize goriisme yontemi ile
anketler uygulanmustir.

Calismada  katilimcilara  yas, cinsiyet,
milliyet, yasadigi iilke, konusabildigi diller, ¢alisma
durumu ve calisma siiresi sorularini igeren bir sosyo-
demografik veri anketi uygulanmistir. Ankette bunlara
ek olarak, iilkelerinde aile hekimligi uzmanlig1 egitimi
stiresini, kurumlarinin degisim programlarina katilma
durumunu, degisim programlarina katilmalarinin
onundeki bariyerleri sorgulayan coktan se¢cmeli
sorular ile degisim programindan elde etmek
istedikleri kisisel ve profesyonel hedeflerini ve
degisim programimin bu hedeflerine katkilarini
sorgulayan 5’li likert tipinde sorular sorulmustur.
Katilimcilara ayrica VAGM  Prekonferans 2015
Degisim Programi’ndan kazanimlarini, bu kazanimlari

hangi yolla sagladiklarini, baska bir sekilde ayni
deneyimi yagamanin miimkiin olup olamayacagimi ve
bu deneyimin giinlilk hayatlarin1 nasil etkiledigini
sorgulayan agik uglu sorular da sorulmustur.

[statiksel analizler, SPSS 15.0 paket programi
kullanilarak ~ yapilmistir. ~ Tamimlayict  siirekli
degiskenler i¢in ortalama, standart sapma; kategorik
degiskenler i¢in siklik ve yiizde dagilimlar
verilmistir. Bagimli  degiskenlerin  bagimsiz
degiskenler ile karsilastirilmasinda ki-kare testi,
student-t testi, mann-whitney u testi ve iligkilerin
degerlendirilmesinde  pearson  korelasyon  testi
uygulanmistir. P degeri <0,05 istatistiksel olarak
anlamli kabul edilmistir. Kalitatif sorular tematik
analiz yontemiyle, biast Onlemek i¢in 3 ayrn
aragtirmaci tarafindan analiz edilmistir.

BULGULAR

Calismamiza 9 kadin, 8 erkek olmak {izere 17
kisi katildi. Katilimeilar 13 farkl dilkeden, 15 farkli
milliyetten gelmekteydi. Katilimcilarin anadili ve
VAGM degisim programlarinda ortak dil olarak
kullanilan Ingilizce disinda konusabildigi yabanci dil
sayisi ortalamast 1.47+1.32 (0-4) olarak saptandi. Yas
ortalamasi ise 32.81+4.83 (25-43) olarak saptandi.
Degisime katilanlarin %52.9’u (n:9) aile hekimligi
asistani, %47.1’i (n: 8) ilk 5 yilinda olan aile
hekimligi uzmantydi.

Katilmcilarin =~ tamami  iilkelerinde  aile
hekimligi yapabilmek i¢in uzmanlk egitimi alinmasi
gerektigini belirtti. Ulkelerinde gerekli olan aile
hekimligi uzmanlik egitiminin siiresi sorgulandiginda
katilhimeilarin %35.374 (n:6) 1-3 yil, %64.7°si (n:11) 4
yil ve daha fazla siire aile hekimligi uzmanlik egitimi
gerektigini  belirtti. Ulkelerindeki aile hekimligi
organizasyon sekli sorgulandiginda katilimcilarin
%41.2’si (n:7) devlet, %41.2°si (n:7) devlet-6zel
karigik ve %17.6°s1 (n:3) 6zel aile hekimligi modeline
sahip olduklarini belirtti.

Katilimcilarin %76.5%inin (n:13) daha 6nce
benzer bir degisim programina ev sahipligi yaptigi
Ogrenildi. Degisim programlarina katilimin zorluklari
sorgulandiginda, katilimcilarin %58,8’inin (n:10) en
az bir konuda zorluk yasadigi belirlendi. Zorlandiklari
konular degerlendirildiginde katilimcilarin  %47.17i
(n:8) is yeri ile ilgili durumlar, %41.2’si (n:7) finansal
zorluklar, %23.5’i (n:4) ailevi nedenler ve %4.5%
(n:2) diger nedenler konusunda zorluk yasadigini
belirtti (Sekil 1). Degisim programina katilirken
zorluk yasayan ve yasamayan gruplar cinsiyet, asistan
veya uzman olmak, daha dnce degisim programlarina
ev sahipligi yapmis olmak veya olmamak ile 1-3 yil
veya >4yil uzmanlik egitimi almak agisindan
karsilagtirildiginda, gruplar arasinda istatistiksel
olarak anlaml bir farklilik bulunmad: (p>0,05) (Tablo
1).

Katilimcilarin  degisim programindan elde
etmek istedigi kisisel ve profesyonel hedeflerini sirasi
ile “Onemli degil”, “Az &nemli”, “Ne 6nemli, ne
onemsiz”, “Onemli” ve “Cok &nemli” olarak
puanlamalar1 istendi.
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Sekil 1. Katilimcilarin Degisim Programina Katilirken
Yasadiklart Zorluklar

Kisisel hedefler agisindan katilimcilarin  tamami
kiiltiirel deneyimi ve arkadas edinme/arkadaglik
iliskilerini, %76.5’1 (n:13) turizmi, %41.2’si (n:7) dil
becerisini; profesyonel hedefler acgisindan ise
katilimcilarin tamami uluslararasi baglanti
olusturmay1 ve saglik sistemlerini 6grenmeyi, %47.1°1
(n:8) teknik becerilerini gelistirmeyi, %29.4’1 (n:5) ise
yeni is firsatlart olusturmayr “Onemli” veya “Cok
onemli” olarak  degerlendirdi.  Katilimcilardan
degisimin  kisisel ve profesyonel hedeflerine
katkilarint 1°den 5’¢ kadar (1 en disiik, 5 en yiiksek)
puanlamalart istendi. Kisisel hedeflere katki agisindan
katilimcilarin  tamami  kiiltiirel deneyime, %94.1°si
(n:16) arkadas edinme/arkadaslik iligkilerine,
%82.3°0 (n:14) turizm hedefine, %64.7’si (n:11) dil
becerisine; profesyonel hedeflere katki acisindan
puanlamada ise katilimcilarin tamami uluslararasi
baglanti  olusturmaya ve saglik  sistemlerini
ogrenmeye, %35.2°si (n:6) teknik beceriye, %17.6’s1
(n:3) ise yeni ig firsatlar1 olusturmaya 4 ve iizerinde
puan verdi. Katilimcilarin degisim programlarindan
elde etmek istedikleri kisisel ve profesyonel hedefleri
ile degisim programinin bu hedeflere katkist Sekil
2’de gosterildi.

“Bu degisim programimndan kendinize ne
kattimz?” sorusuna, katihimecilarin %58,8’i (n:10)
“Diger {ilkelerin saglik sistemlerini 6grendim.”
cevabii verirken, bu yaniti %41,2 (n:7) ile “Daha
fazla motivasyon ve ilham edindim.” cevabi takip etti.
Bunlarin disinda “Yalmiz olmadigimizi, problematik
saglik sistemleri ile herkesin ugrastigini farkettim.”,
“Birinci basamagin gelistirilmesi i¢in birgok proje
gelistirdim.”,  “Tiirkiye’deki ~ saglik  sistemini
ogrendim.”, “Yeni arkadaglar edindim.”, “Tiirk
kiiltiirtinii tanidim.” ve “Sosyal medya yetenekleri
kazandim.” cevaplar1 verildi (Sekil 3). Bu katkilari
nereden elde ettiklerini soruldugunda, katilimcilarin
%70,6’s1 (n:12) “Birbirimizden” yanitin1 verdi, bunu
%35,3 (n:6) ile “Saglik merkezi ziyareti” ve %23,5
(n:4) ile de “Ev sahipleri” yanitlar takip etti. Bunlarin
disinda “Sozli sunumlar”, “Diger Tirkler” ve “Dil
kursu” yanitlar1 da verildi (Sekil 4). Katilimcilara ayni
katkiy1 baska bir yolla elde edip edemeyecekleri
soruldugunda, katilimcilarin %88,2’si (n:15) “Hayir”
yanitt verirken, %11,8’1 (n:2) kisi “Evet” yanit1 verdi.
Bu yanitlar1 “Direkt iletisim gilizeldir.” ve “Bir saglik

merkezini  ¢evrimigi  (sanal ortamda) ziyaret
edemezsin.” yanitlar1 destekledi.

Katilimcilara “Tirkiye’de edindiginiz
deneyim giinlikk pratiginizi nasil etkileyecek?” diye
soruldugunda, katilimcilarin %82,3’0 (n:14) kisisel
gelisimini pozitif yonde etkiledigini ve bundan sonra
daha toleransli, daha kabul edebilir, daha iyi iletisim
kuran, daha ¢ok giilimseyen ve tanimadan insanlari
yargilamayan bireyler olacaklarimi belirtti.
Katilimeilarin =~ %17,6’s1 (n:3)  diger {ilkelerde
problemlerin nasil ¢dziildiigiini inceleyerek kendi
iilkesindeki problemlere ¢ozliim arayacagini belirtti.
Katilimeilarin %11,8’1 (n:2) kendi {ilkesinde benzer
bir degisim programi organize edecegini belirtti.
Bunlarin digindaki yanitlar ise “Diger girisimlere acik
fikirli olacagim.”, “Mentor oldugumda egitim
alanlarla arami iyi tutacagim.”, “Kendi iilkemde
hemsirelerin ~ gorevlerini  inceleyip Tirkiye ile
kargilagtiracagim.” seklindeydi (Sekil 5).

TARTISMA

Vasco da Gama Hareketi’nin catisi altinda
gerceklestirilen  diger degisim programlart ile
karsilagtirildiginda katilimeilarinin  cinsiyet ve yas
dagilimlarinin calismamizla benzer oldugu
gorilmektedir (5-7).

Degisim programinin katilimcilarin  kigisel
hedeflerinin tiimiinii karsiladig1 goriilmiistiir. Ozellikle
degisim programlarinin yabanci dil gelisimine katkisi
katilimcilarin beklentisinin ¢ok tizerinde bulunmustur.
Katilimeilarin ~ yaklasik dortte  biri  yabanci  dil
becerisini  gelistirmeyi  hedefleyerek  degisim
programina katildigini bildirirken, degisim programi
sonucunda katilimcilarin yariya yakinit yabanci dil
becerisinde bir artis oldugunu belirtmistir. Degisim
programlarinin gen¢ hekimlerin sosyal ve kultirel
gelisimine katki sagladigi yapilan benzer ¢aligmalarla
da gosterilmistir (8-10).Katilimcilarin  bityiik  bir
cogunlugu degisim programindan elde ettikleri
katkilar1 ~ “Birbirlerinden”  sagladiklar1  yanitimi
vermigtir. Yabanci dil becerisindeki katkinin da
degisim programi boyunca c¢esitli kiiltiir ve dillere
sahip katilimcilar arasinda kurulan iletisimin bir
sonucu oldugu diisiiniilmektedir.

Degisim programinin, katilimcilarin
profesyonel hedeflerinden biri olan uluslararasi
baglanti olusturma ve saglik sistemlerini Ggrenme
hedefini  tamamen  karsiladigit  goriilmektedir.
Ulkelerindeki uzmanlik egitim siiresi ve aile hekimligi
organizasyon sekli acisindan cesitli farkliliklar
gosteren katilimeilar, degisim programi boyunca hem
iilkemizin hem de diger katilimeilarin aile hekimligi
uygulamalarini  6grenme  firsati  bulmuglardir.
Katilimcilar, bu bilgi paylagimi sayesinde, degisim
programindan elde etmek istedikleri profesyonel
hedeflerinin tamamini  karsilamis olduklarini  ve
“Diger iilkelerin saglik sistemlerini 6grenme” ¢iktisini
sagladiklarin1 belirtmiglerdir. Degisim programlarinin
farkli iilke saglik sistemlerini 6grenme ve profesyonel
hedeflere katki sagladigi benzer bagka ¢aligmalarla da
gosterilmistir (11-13).
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Tablo 1. is ile ilgili, Finansal, Ailesel veya Diger Konularda Zorluk Yasayan ve Yasamayan Gruplarin Karsilastirilmasi
Cinsiyet Caliyma Durumu Onceki Degisim Egitim Siiresi (y1l)
Deneyimi
K E p Asistan Uzman p Var Yok p 113% >4% p
% % % % % %

is ile Evet 29,4 17,6 0,457 23,5 23,5 0,819 29,4 17,6 0,200 11,8 35,3 0,402

Ilgili Hay1r 23,5 29,4 29,4 23,5 47,1 59 23,5 29,4

Finansal Evet 235 17,6 0,772 11,8 29,4 0,092 235 17,6 0,116 11,8 29,4 0,627
Hayir 29,4 29,4 41,2 17,6 52,9 59 23,5 35,3

Ailesel Evet 59 17,6 0,200 11,8 11,8 0,893 11,8 11,8 0,154 59 17,6 0,622
Hayr 47,1 29,4 41,2 353 64,7 11,8 29,4 47,1

Diger Evet 59 59 0,929 59 59 0,929 59 59 0,347 0,0 11,8 0,266
Hayr 47,1 41,2 47,1 41,2 70,6 17,6 35,3 52,9

120,0%
o, n - =g K iiltlire] Deneyim
100,0% +———————{1=100:0% L W .
80.0% :.! 83,2% === Arkadas Edinme
! A=T65%
60.0% e 64, 7% e TUFiZM
40,0% \_&'Z',%nﬁ’u 35597 == Dil Becerisi
29,4% o7 iy
20,0% 17:6% e=ié== luslar aras1 Baglant1 Olusturma
0,0% T ) Saglik Sistemlerini Ogrenme

Kisisel ve Profesyonel Hedefler l'~‘rogram;lr:3 (ilfsl;sre; l\éz t113(:(S)Ifesyonel Teknik Becerilerini Gelistirme

Sekil 2. Katiimcilarin Kigisel ve Profesyonel Hedefleri ile Degisim Programmin Bu Hedeflere Katkist

Katilimeilarin  yaklasik yaris1  teknik becerilerini

gelistirmeyi  hedefleyerek  degisim  programina
katildigin1  bildirirken; degisim  programinin
sonucunda bu  hedeflerini  beklenen  diizeyde

karsilayamadiklar1 dikkat ¢ekmektedir. Buna engel
olan durumun VdGM degisim programlarinda
katilimcilarin ~ ziyaret ettikleri kliniklerde saglik
hizmeti vermemesi, ziyaretlerinin tamamen g6zleme
dayali olmasi, teknik beceri gerektiren islemleri
uygulayamamalart oldugu diislinilmektedir. Yine
benzer sekilde katilimcilarin yeni is firsatlar bulma
hedeflerini de yeterince karsilayamadiklari
goriilmiistiir. Farkl: tilkelerde yeni is firsatlari bulmak,
diploma denkligi, dil yeterliligi ve maddi kazang gibi
cok cesitli faktorlere bagli olabilir. Degisim programi,
katilimcilara tiim bu konularda yeterli bilgi
saglayamamig veya {ilkemizdeki c¢alisma kosullar
katilimcilara cazip gelmemis olabilir.

Katilimeilarin degisim programina katilimlar
ile ilgili yasadiklar1 zorluklarinin baginda is ile ilgili
zorluklar ve finansal zorluklar oldugu gorilmiistiir.
Yapilan benzer bir c¢alismada gen¢ hekimlerin
uluslararasi programlara katilimlari konusunda benzer
sikintilar yasadiklarini, bunun baglica nedeninin
uluslararas1 programlarin pek g¢ok iilkenin uzmanlhk
egitimi miifredatinda yer almamasi oldugu ileri
siiriilmiigtiir (14). Ingiltere’de yapilan bir bagka
calismada benzer bir degisim programina katilmak
i¢in burs imkani saglanmasinin geng¢ hekimleri motive
ettigi  belirtilmistir  (15). Yakin bir gelecekte
uluslararasi programlarin uzmanlik egitimi
miifredatinda yer almasi ve bu programlara katilacak
misafirlere ve ev sahiplerine belli bir maddi destek
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saglanmast ile daha c¢ok meslektasimizin bu
programlardan faydalanabilecegi diisiintilmektedir.

Vasco da Gama Hareketi’nin tipki bir viriis
gibi bulasici bir etkisinin oldugunu; bir kere bu viriisle
karsilaginca virlislin etkilerinin sonraki siiregte de
artarak devam ettigi digiiniilmektedir (16). Bu goriisii
destekler sekilde katilimeilarin biiyiik bir ¢ogunlugu
daha once bir benzer bir programa ev sahipligi
yaptigint belirtmistir. Bununla birlikte katilimeilarin
bir kism1 da bundan sonraki donemde benzer bir
programi lilkesinde uygulama istegini belirtmistir.

SONUC

Vasco da Gama  Hareketi, degisim
programlar1 aracilifiyla cesitli din, dil ve wrktan
binlerce gen¢ aile hekiminin bir araya gelip
deneyimlerini paylasabildikleri, kisisel ve profesyonel
hedeflerini karsilayabildikleri, bilgi ve becerilerini
gelistirebildikleri ~ bir  ortam  olusturmaktadir.
Calismamiz degisim programlarinin katkilarii ortaya
koymakla birlikte programlarla ilgili eksiklikler ve
programa katilimin Oniindeki ¢esitli engelleri de
ortaya  koymaktadir.  Degisim  programlarina
katiliminin 6niindeki engeller ve bunlara yonelik
¢Oziim yollar1 yapilacak bir baska arastirmanin konusu
olabilir.

Disiplinimizi daha ileriye tasimak, global bir
bakis acis1  kazanmak ve farkli ilkelerdeki
meslektaslarimiz ile iletisim kurmak icin tiim geng
aile hekimlerini Vasco da Gama Hareketi degigim
programlarina ilgi gostermeye ve iilkemizde
gerceklestirilecek degisim programlart i¢in yapilan
¢aligmalara destekte bulunmaya davet ediyoruz.
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