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07/
Tiirkiye’de ‘tip doktoru” unvani liseden sonra 6 yillik tip egitiminin ardindan alinmaktadir. Bu unvani alan hekimler
tercihlerine gore Tipta Uzmanlik Sinavina (TUS) girerek uzman olmaya hak kazanmaktadir. Tipta Uzmanlik Siavi yilda iki

kere yapilmakta ve bu sinavdan basarili olan hekimler tercihleri dogrultusunda segtikleri uzmanlik bransinda egitim alarak
uzman hekim olarak ¢alismaya devam etmektedir.

Bu ¢alismada 29 uzmanlik dalinda 2007 — 2017 yillar1 arasinda yapilan TUS simavlarina ait taban puanlar ¢ikarilmig ve
Segilen uzmanlik dallarn dahili, cerrahi ve temel tip bilimleri olarak gruplandirilmistir. Calismada incelenendahili
branglar:acil tip, aile hekimligi, anesteziyoloji ve reanimasyon, ¢ocuk psikiyatri, cocuk sagligi ve hastaliklari, Deri ve
ziihrevi hastaliklar, klinik mikrobiyoloji ve enfeksiyon hastaliklari, fizik tedavi ve rehabilitasyon, gogiis hastaliklari, i¢
hastaliklari, kardiyoloji, psikiyatri ve noroloji; cerrahi branglar beyin ve sinir cerrahi, ¢ocuk cerrahi, genel cerrahi, gogiis
cerrahi, goz hastaliklari, kadin hastaliklar1 ve dogum, kalp ve damar cerrahisi, kulak burun bogaz hastaliklari, ortopedi ve
travmatoloji, plastik, rekonstriiktif ve estetik cerrahi, iiroloji; temel tip bilimleri branslar ise radyoloji, tibbi biyokimya, tibbi
mikrobiyoloji, tibbi patoloji ve niikleer tip olarak belirlenmistir. Branglara ait taban puanlar Ogrenci, Segme ve Yerlestirme
Merkezi (OSYM) web adresinden elde edilmis, bu yillara ait taban puan ortalamalar1 ¢ikarilmis ve zaman serileri analizi
yapilmstir.

Yapilan degerlendirmedeincelenen dahili branglardan Kardiyoloji, Gogiis Hastaliklari, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Acil
Tip, Kardiyoloji ve Aile Hekimligi; cerrahi branglarda ise ¢ocuk cerrahi, genel cerrahi ve kadin hastaliklar1 ve dogum
branglarina ait taban puanlarinin yillar igerisinde belirgin olarak diisiis trendi gdsterdigi, temel tip bilimleri branglarinin ise
tamaminin yillar igerisinde belirgin olarak yiikselme egilimi gosterdigi tespit edilmigtir. Siirekli diisiis trendinde olan
branglara olan ilginin azaldig1 diisliniildiigiinde hem nitelik hem de nicelik olarak gelecekte bu branslarda hekim agig1 ortaya
¢ikabilecegi géz oniinde bulundurulmasinin uygun olacagi diigiiniilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Brans tercihleri, Tipta Uzmanlik Sinavi, hekim

ABSTRACT

‘Medical Doctor" title is taken after six years of medical training after high school in Turkey. Physicians who take this title
are entitled to become experts by entering the Medical Specialty Examination (MSE) according to their preferences. The
medical specialty examination is conducted twice a year and the physicians who are successful in this examination continue
to work as specialist physicians by taking training in the specialty branch they choose in line with their preferences.

In this study, the base scores of MSE examinations conducted between 2007 and 2017 in 29 specialty branches were
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obtained and the selected specialization branches were grouped as internal, surgical and basic medical sciences. In this study,
the following branches were examined:emergency medicine, family medicine, anesthesiology and reanimation, pediatric
psychiatry, child health and diseases, skin and venereal diseases, clinical Microbiology and infectious diseases, physical
therapy and rehabilitation, chest diseases, internal diseases, Cardiology, Psychiatry and Neurology; surgery brain and nerve
surgery, Pediatric Surgery, general surgery, Thoracic Surgery, Ophthalmology, Obstetrics and Gynecology, cardiac and
vascular surgery, ear, nose and throat diseases, orthopaedic surgery, plastic, reconstructive and Aesthetic Surgery, Urology,
basic medical sciences of the branches of Radiology, medical Biochemistry, medical Microbiology, medical pathology, and
nuclear medicine has been identified as. The base points of the branches were obtained from the Student Selection and
Placement Center (OSYM) web site and the base points average was obtained from these years and time series analysis was
performed.

In the evaluation of the internal branches, Cardiology, chest diseases, Child Health and diseases, Emergency Medicine,
cardiology and family medicine; in the branches of surgery, it has been determined that the base points of Pediatric Surgery,
General Surgery and Obstetrics and Gynecology branches have declined significantly over the years and the basic medical
sciences branches have increased significantly over the years. Considering the decrease in interest in the branches that are in
the trend of continuous decline, it is thought that it is appropriate to consider that in the future, a physician deficit may arise
in these branches both in terms of quality and quantity.

Key words: branch preferencies, Medical Specialty Examination, physician

1. GIRIS

Biitiin diinyada ozellikle diisiik ve orta gelirli iilkeler saglik ¢alisanlarinin yetersiz ve adaletsiz dagilimi
konularinda ikili problemle karsi karsiya kalmaktadir (Goel et. al, 2018:2). Diinya Saglik Orgiitii tarafindan
(WHO), Binyil kalkinma hedeflerini gerceklestirmek i¢in ek 5 milyon civarinda saglik ¢alisanina ihtiyag
duyuldugu tahmin etmektedir. Bu hedeflere ulasmada insan kaynaklari boliimiinde saglik calisanlarinin
saglik sektoriine giris ve kalig nedenlerinin bircok faktore bagl olarak degistigi, gelismekte olan iilkelerde
hekimlerin mezuniyet sonrasi pratisyen kalmak yerine uzman olarak ¢aligmanin cazibesi, sehirlerde kadro
fazlas1 personel varken sahada yeterli personelin bulunmamasi gibi faktoérlerin saglik hizmetini etkileyen
faktorler oldugu bildirilmektedir (WHO Statistics, 2017 Report). Buna ek olarak Uluslararasi Caligsma
Orgiitii (ILO)’niin 2017 — 2019 Sosyal Koruma Raporu’nda ise diinyada siirdiiriilebilir kalkinma hedeflerini
saglamanin yollarindan birinin kisilerin saglik hakkina erigsmesinin saglanmasi, niifusun genel saglik
sigortasi kapsamina alinmasi ve bu hedefi gergeklestirmek, kisilerin saglik hakkina erisimini saglamak
amactyla 10 milyon ek saglik calisanina ihtiya¢ duyuldugu bildirilmektedir. Saglik hizmetleri sunumunu
etkileyen en 6nemli faktoriin insan kaynaklari olmasi nedeniyle saglikta insan kaynaklari son yillarda 6nemli
Olciide ilgi ¢cekmistir. Saglik alaninda son yillarda dnleme, hasta bakimi, laboratuvar ¢aligmalarindan kronik
hastaliklarin yonetimine kadar cesitli tip alanlarinda ilerlemeler kaydedilmistir. Niifusun her gegen giin
artmasi, saglikta yeni teknolojilerle birlikte saglik hizmetlerinin iyilestirilmesinde cogunlugu doktorlar olmak
tizere tibbi ig gliclinlin gelistirilmesi ve planlanmasi biiyiikk 6nem tasimaktadir (Goel et al., 2018:2). Biitiin bu
degisme ve gelismeler tip branglarini da etkilemis, hizla degisen ve gelisen teknolojinin hekimlerin
kullanmas1 zorunlu teknik cihaz ve uygulamalar1 cesitlendirmesi nedeniyle bir¢cok uzmanlik alani ortaya
¢ikmigtir. Toplumun ihtiyacini ve nitelikli saglik hizmetinin sunumu igin nitelikli hekimlerin yetistirilmesi
uzmanlasmanin en temel amagclarindan biridir (Izgi ve Coban, 2014: 27).

Biitiin bu sayilan nedenlerle yillar icerisinde hekimlerin brang tercih puanlarinin yillara gore degisimlerini
izlemek amaciyla bu ¢alisma planlanmustir.

1.1. Tipta Uzmanlk (Tus) Smavi

Tiirkiye’de ‘tip doktoru’ unvani liseden sonra 6 yillik tip egitiminin ardindan alinmaktadir. Bu unvani alan
hekimler tercihlerine gore Tipta Uzmanlik Sinavina (TUS) girerek uzman olmaya hak kazanmaktadir. TUS
sinavi 26 Nisan 2014 tarihli ve 28983 sayili Resmi Gazete’de yayimlanarak yiirlirlige giren “1219 sayili
Tababet ve Suabati San'atlarinin Tarzi Icrasina Dair Kanun”ve ilgili ydnetmeliklerin hiikiimleri ¢ergevesinde
Saglik Bakanlig1 Egitim ve Arastirma Hastanelerinde ve iiniversitelerin Tip Fakiiltelerinde tipta uzmanlik
egitimi gormek isteyen hekimlerin uzman olmak igin girmek zorunda se¢me islemleri Olgme, Se¢me ve
Yerlestirme Merkezi Baskanligi (OSYM) tarafindan yiiriitiilmektedir. Tiirkiye’de ilk kez 1987 yilinda
yapilan TUS smavi her yil diizenli olarak Ilkbahar ve Sonbahar donemlerinde olmak iizere yilda iki defa
yapilmaktadir. Smav, Temel Tip Bilimleri Testi ve Klinik Tip Bilimleri Testlerinden olusmakta her boliimde
120 soru bulunmaktadir. Sinav yeterlik esaslarina dayanmakta tiptaki temel kavramlari, ilke ve teknikleri
tanima, bu ilke ve tekniklerle diisiinebilme, belli durumlara uygulayabilme yetilerini 6l¢en sorular
bulunmaktadir. Hekimler TUS smavi sonucunda aldiklar1 puanlara gore ilan edilen kontenjanlara gore
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uzmanlik tercihi yapmakta, T1p Fakiilteleri, Saglik Bakanligi, Egitim ve Arastirma Hastaneleri veya Adli Tip
Kurumu’nda uzmanlik egitimine baslamaktadir (www.6sym.gov.tr; erisim tarihi; 01.04.2018; Kaya vd.,
2014: 54).

Uzmanlik tercihi tip 6grencileri igin kritik ve onemli bir karardir. Bu kararin ¢ogunlukla lisans egitimi
boyunca devam eden siirecte verildigi bildirilmektedir. Bununla birlikte bazi 6grenciler tip fakiiltesine
girdiklerinde hangi uzmanhg: segeceklerini bilmelerine ragmen ¢ogunun egitim hayati boyunca gesitli i¢ ve
dis faktorlerden etkilendigini belirtmektedirler (Pianosi et. al., 2016:147).

Uzmanliklar arasinda kariyer secimi egilimleri biiyiik 6l¢iide degiskenlik gdstermektedir. Son yillarda Tip
Fakiiltesi ogrencilerinin uzmanlik se¢imlerinde 6nemli degisiklikler meydana gelmistir (Newton and
Grayson, 2003: 1179). Tiirkiye’de uzmanlik se¢imleri arasinda en dikkat ¢ekici olani hekimlerin temel
bilimler alaninda bulunan uzmanliklar1 daha ¢ok tercih etmesi olarak diistiniilmektedir.

Tip 6grencilerinin brans tercihlerini etkileyen pek ¢ok faktoér bulunmaktadir (Dorsey et. al., 2003:1173). Bu
faktorler kisilik yapisi, secilen uzmanligin geliri, is yiikil, yasam tarzi, brangin saygimligi, rol model, kisisel
deneyimler, aile, yetenek olarak siralanmaktadir (Takeda et al., 2013: 2; (Milstein & Schreyoegg, 2016;
Petrides & McManus, 2004:1; Weissman et al., 2013: 2; Ko et. al., 2007: 483). Tip egitimi sirasinda olusan
deneyimler hekimlerin uzmanlik brangi tercihlerinde ve mesleki kimliklerinin olusmasinda énemli bir rol
oynamaktadir. Bu deneyimler sonucunda olumlu rol model olunabilecegi gibi hekimler {izerinde olumsuz
etkileri de bulunabilmektedir (Yoon et. al., 2018:149). Hekimlerin brans tercihlerinde kisisel ve toplumsal
tercihler olarak iki ana tema iizerinde durulmaktadir. Egitim ve psikoloji alaninda yapilan arastirmalar bu
kararin demografik 6zellikler, egitim ve is tecriibesi gibi kisisel bir karar oldugunu savunurken, sosyologlar
ve ekonomistler ise saglik calisanlarimin is giici piyasasi ve meslegin gelecekteki konumu iizerinde
durmaktadirlar. Giderek artan ekonomik ve sosyo — politik faktorler bir¢ok iilkede hekimlerin brans
tercihlerine yon vermekte bu durumun gelecekte saglik sektoriinii nasil etkileyecegi konusu heniiz tam olarak
bilinmemektedir ( Barat et. al., 2018:1). Tip fakiiltelerindeki 6grenci popiilasyonu tip fakiiltesi tercih
siireglerinin rekabetci ve ayricalikli olmasi nedeniyleyiiksek akademik basari ve motivasyon diizeylerine
iligkin olarak homojen 6zellik tagimaktadir. Bu yiiksek basar1 ve rekabet tip egitiminde de devam etmekte,
tip egitiminin dinamik olmasi ve tibbi ilerlemelere ve hastalarin siirekli gelisen bakim ihtiyaglarina cevap
verebilmek i¢in yasam boyu 0grenmeyi de gerektirmektedir (Babenko et. al., 2017:75). Yiiksek basar1 ve
rekabetci ortamda kisgilerin basariya ulagmak icin gelistirdikleri cesitli stratejiler bulunmaktadir. Bu
stratejilerden biri de hekimlerin brans tercihlerine iliskin stratejilerdir. Bu nedenle hekimlerin brang segerken
hangi faktorlerden etkilendigi ve bu faktorlerin farklilik gosterip gostermedigini anlamak énemlidir.

Tiim tilkelerde toplumun saglik statiisiinii yilikseltmek hiikiimetlerin 6ncelikli gorevleri arasindadir. Saglik
hizmetlerinin kalitesinin yiikseltilmesi, iyilestirilmesi ve siirdiiriilebilmesi i¢in saglik politikalar
gelistirilmektedir. Saglik reformlar1 saglik hizmetlerinin 6rgiitlenmesi, finanse edilmesi, saglikta insan giicii
planlamasina yonelik de uygulamalar1 kapsamaktadir (Memisoglu, 2018: 63).

Tiirkiye’de saglik sisteminin yapisal doniisiimii devletin ekonomide bulunan roliiniin deg§ismeye baslamasi
nedeniyle 1980’11 yillara dayanmaktadir. Bu yillarda baslayan degisimi 1990’11 yillarda Diinya Bankasi
tarafindan kredi destegi saglanarak saglik sektoriinde yapisal uyum temelli ¢alismalar izlemektedir. Bu
kapsamda koruyucu saglik hizmetlerine erisilebilirligi artirmak, hizmet sunumunu ve etkinligi artirarak
Saglik Bakanligi’nin teknik ve yonetim kapasitesini artirmak amaglanmistir (Alacadagli, 2016: 4). 2000°1i
yillara gelindiginde ise Saglik Bakanligi herkes igin saglik temasiyla ve saglik sisteminin yeniden
yapilandirilmas1 amaciyla 2003 yilinda “Saglikta Doniisiim Programi (SDP)”’n1 uygulamaya baglamistir. Bu
program saglik sektoriinde yonetisim, verimlilik ve kaliteyi artirmak, saglik verilerinin etkili kullanimini
saglayarak saglik sistemi icerisindeki tiim aktorler arasinda bilgi birikimi ve kapasite olusumunu artirarak
belirlenen hedeflere ulagsmak amaciyla baslatilmistir (Tiirkiye Saglik Sistemi Performans Degerlendirmesi

2011 Raporu, http://ekutuphane.sagem.gov.tr/kitaplar/turkiye_saglik_sistemi_performans_
degerlendirmesi_2011.pdf, erisim tarihi Mart 2018).
2. YONTEM

2.1. Gerec¢ ve Yontem

Tipta uzmanlik alanlarinda son yillarda 6nemli degisiklikler bulunmaktadir. Uzmanliklara gore gelir
farkliliklar1 oldugu bilinmektedir. Ornegin ABD’de Norolojik Cerrahi uzmanlari Aile hekimlerinden yillik
neredeyse Ui¢ kat fazla kazanmaktadir. Bununla birlikte gectigimiz on yilda uzmanliklar arasindaki gelir
farkliliklar1 daha da artmustir. Bu farkliliklar politik agidan bakildiginda olusan ciddi ugurumlar istenmeyen
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sonuglar ortaya ¢ikarabilir. Bu istenmeyen sonuglardan en onemlisi tip 6grencilerinin brang tercih ederken
branglar arasinda olusabilecek dengesiz dagilimdir (Li, 2018:75).

Tirkiye’de saglik alaninda 2003 yilinda baglatilan Saglik Reformlari anlaminda onemli degisiklikler
meydana gelmistir. Bu reformlar icinde Genel Saglik Sigortasi Kanunu, tam giin yasasi ve saglikta
performansa dayali ek 6deme uygulamasi en 6nemlileri olarak goriilmektedir. Tiim bu gelismelere paralel
olarak hekimlerin brans tercihlerinin son yillarda degiskenlik gdsterip gostermedigini incelemek, hekimlerin
2007 — 2017 yillar1 arasindaki tredde brans tercihi egilimlerinin ortaya ¢ikarmak amaciyla geriye doniik
tarama yontemi ile veriler elde edilmis, bu verilere zaman serileri analizi yapilmisgtir.

2007 — 2017 yillar1 arasinda giiz ve bahar donemlerinde yapilan TUS sinavi yerlestirme dénemine iligkin
sayisal veriler tablolari ve TUS smavi tercih klavuzu ve tablolarnt incelenerek calismanin verileri
¢ikarilmigtir. Segilen branglara iligkin taban puan ortalamalari alinmis yillara gére puanlar tablo olarak
cikarilmigtir. Bu yillara ait kontenjanlar da ¢ikarilarak bos kontenjanlara gore tercih edilmeyen branslar da
cikarilarak degerlendirme yapilmistir.

Calismaya 29 brans dahil edilmistir. Calismaya dahil edilen branglar Tablo 1’de gosterilmistir.
Tablol. Calismaya Dahil Edilen Brang Adlar

Dahili Branglar Cerrahi Branglar Temel Tip Bilimleri Branglar

* Aile Hekimligi « Beyin ve Sinir Cerrahi * Radyoloji
* Anesteziyoloji ve Reanimasyon * Cocuk Cerrahi * Tibbi Biyokimya
* Cocuk Psikiyatri * Genel Cerrahi * Tibbi Mikrobiyoloji
* Cocuk Sagligi ve Hastaliklar » Gogiis Cerrahi * Tibbi Patoloji
« Cildiye » Goz Hastaliklari * Niikleer Tip
« Klinik Mikrobiyoloji ve Enfeksiyon » Kadm Hastaliklar1 ve Dogum
Hastaliklart « Kalp ve Damar Cerrahi
* Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon « Kulak Burun Bogaz Hastaliklari
+ Gogiis Hastaliklar: » Ortopedi ve Travmatoloji
* I¢ Hastaliklari « Plastik Estetik ve Rekonstriiktif Cerrahi
« Kardiyoloji « Uroloji
* Noroloji
* Psikiyatri
* Acil Tip

2.2. Bulgular

29 uzmanlik branginda 2007 — 2017 yillar1 arasinda yapilan TUS sinavina ait taban puanlara, kontenjanlara
ait veriler incelenmistir. Segilen dahili branslara ait 2007 — 2017 yillarina ait taban puan ortalamalari
¢ikarilarak Tablo2’de gosterilmistir.

Tablo 2. Dahili Branglarin 2007 — 2017 yillarina ait taban puan ortalamalari

YILLAR

Brang Adi 2007) 2008  2009| 2010|  2011|  2012|  2013|  2014|  2015|  2016| 2017
1|Aile Hekimligi 57,38]  56,07| 54,03] 56,09 5474| 5212| 5519] 52,10| 5547| 5490 52,50
2| Anesteziyoloji ve Reanimasyon 57,62| 56,68 5686] 58,85 5893] 57,93 5572| 58,09 5830] 6052 57,69
3|Cocuk Psikiyatri 67,69 6611 67,01 67.82] 6650 67,69| 6692| 6846 67,79 6759 67,80
4|Cocuk Saghfy ve Hastaliklari 60,90| 61,23] 59,85 59,00 5832 5646| 5536 54,18 5483 56,02] 5319
5| Cildiye 6583 6597 6654 6808 6847| 69,15| 6885 69,35 7046 7043 7125
6|Klinik Mikrobiyoloji ve Enfeksiyon Hast 58,10 59,57 5881| 61,57 62,22| 6259| 6304] 6383 6430 64,70 64,60
7|Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon 64,67 6487 6546] 6573] 6612] 66,35 6645 6551| 67,90 68,08 6812
8|Gogis Hastaliklars 60,21 60,53| 59,87| 61,27 61,03] 60,31] 5958/ 60,76| 50,92| 5121 50,05
9|l¢ Hastaliklari 60,77) 61,44| 61,02| 60,89| 60,77| 59,55| 58,76| 59,38] 6822 68,00 6807
10/Kardiyoloji 66,76| 6582] 66,36] 6596 6633] 6630 638 6401 5438 5557| 5324
11|Néroloji 60,37) 60,96] 61,14] 62,08] 6289 62,26] 61,83] 6293 6686 6667 66386
12|Psikiyatri 62,98| 6313 64,20 6615 67,29 67,66| 6688 6611| 67,75 67,79] 69,06
13|Acil Tip 5429 56,05| 52,82| 5568 5452| 49,65 4821 4896| 49,97| 4958/ 4891

Tablo 2 incelendiginde ¢alismaya dahil edilen branslar icinde en dikkat ¢ekici bulgunun Cocuk Saglig1 ve
Hastaliklar1 ile Kardiyoloji branglarina ait oldugu, bu branslarin yillar igerisinde taban puanlarmin yaklagik
10 puan diistiigl goriilmiisttir. Acil Tip, Aile Hekimligi, Gogilis Hastaliklar1 branglarinin taban puanlarininda
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sirekli diistiigl, en diisiik taban puan ortalamasimin 2013 yilinda 48,21 ile Acil Tip Brangina ait oldugu bu
brans1 52,10 puan ile Aile Hekimligi bransinin izledigi, 53,10 puan ile Cocuk Sagligi ve Hastaliklari
branginin izledigi gortilmistiir. Klinik Mikrobiyoloji ve Enfeksiyon Hastaliklari, Psikiyatri, Cildiye, Fizik
Tedavi ve Rehabilitasyon, Noroloji branglarmin taban puanlarimin ise yillar iginde yiikselme egiliminde
oldugu goriilmiistiir.

Grafik 1. Aile Hekimligi, Kardiyoloji, Acil Tip ve Cocuk Sagligi ve Hastaliklar1 Branglarinin 2007 —
2017 aras1 Zaman Serileri

Aile Hekimligi Kardiyoloji
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Acil Tip, Kardiyoloji, Cocuk Sagligi ve Hastaliklar1 ve Aile Hekimligi branglarinin zaman serileri Grafik
1’de gosterilmistir. Zaman serileri yapilan branglarin yillar igerisinde degisimleri goriilmektedir. Bu
branslarin diisiis trendinde olmasi tercih edilmeyen dahili branglardan oldugunu gostermektedir.

Tablo 3. CerrahiBranglarin 2007 — 2017 yillarina ait taban puan ortalamalar:

YILLAR

Brans Adi 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017
1|Beyin ve Sinir Cerrahi 57,31 56,36 54,39 57,58 57,00 57,29 51,97 53,76 53,29 53,98 53,88
2|Cocuk Cerrahi 57,64 56,84 55,06 57,81 57,41 57,61 52,62 51,14 51,98 51,73 50,45
3|Genel Cerrahi 57,20 57,84 56,60 58,04 57,72 57,88 54,12 53,78 53,18 54,68 52,94
4|Gogiis Cerrahi 53,83 55,17 52,72 56,17 54,82 55,50 55,87 52,12 53,18 54,68 52,94
5|Goz Hastaliklari 64,18 66,41 67,52 66,70 67,29 67,00 66,49 66,81 59,69 60,45 59,35
6|Kadin Hastaliklart ve Dogum 65,32 63,97 63,34 60,70 60,39 60,55 54,15 55,07 58,73 59,14 55,86
7|Kalp ve Damar Cerrahi 55,15 57,25 54,91 58,11 57,37 57,74 55,30 55,60 54,88 55,51 54,75
8 |Kulak Burun Bogaz Hastaliklar: 63,97 63,67 64,57 64,18 65,06 64,62 65,43 65,60 63,23 64,13 63,56
9|Ortopedi ve Travmatoloji 60,88 60,87 60,80 60,32 61,50 60,91 59,57 60,86 67,83 66,75 67,28

Plastik Estetik ve Rekonstriiktif
10|Cerrahi 62,40 62,72 62,84 64,02 65,68 64,85 65,93 66,00 61,65 62,16 62,21
11 |Uroloji 61,83 62,22 61,89 62,24 63,23 62,74 62,04 62,99 61,66 62,48 61,94

Calismaya dahil edilen cerrahi branslar i¢inde en dikkat ¢ekici bulgu Kadin Hastaliklar1 ve Dogum brangina
ait oldugu, bu bransin yillar igerisinde taban puanlarinin yaklasik 10 puan diistiigii goriilmiistiir. Cocuk
Cerrahi, Genel Cerrahi ve Beyin ve Sinir Cerrahi branglarinin da siirekli diigtiigii goriilmiistiir. Bu branglara
ait zaman serileri grafikleri Grafik 2’de gosterilmektedir. Grafik 2’de 1 de 11°e kadar olan yillar 2007 — 2017
yillar1 arasim gostermektedir. Incelenen branslarin taban puanlarinin yillar icerisinde diisme egiliminde
oldugu goriilmektedir. Tablo 3’e gore cerrahi branslar arasinda en diisiik taban puan ortalamasi 50,45 puan
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ile Cocuk Cerrahi bransina ait oldugu bu puan ortalamasimin 2017 yilina ait oldugu, bu brans1 51,97 puan ile
Beyin ve Sinir Cerrahisibransinin izledigi ve bu puan ortalamasinin 2013 yilinda oldugu, bu puani 52,72
puan ortalamasi ile Go6glis Cerrahi branglarinin izledigi bu puan ortalamasmin 2009 yilina ait oldugu
goriilmiistiir. Bu branglarin taban puanlarinin diisiis trendinde olmasi bu branglara ilginin azaldigi ve tercih
edilmedigini gostermektedir.

Grafik 2. Cocuk Cerrahi, Genel Cerrahi, Kadin Hastaliklar1 ve Dogum ve Genel Cerrahi
Branglarinin 2007 — 2017 aras1 Zaman Serileri
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Tablo 4’de caligmaya alinan temel tip bilimleri branglarimin tamaminin yillar igerisinde iginde taban
puanlarinin siirekli arttigi en disiik puan ortalamasinin 57,41 ile Tibbi Patoloji brangina ait oldugu bu puan
ortalamasinin 2007 yilinda oldugu, bu bransi 57,80 puan ortalamasi ile Tibbi Mikrobiyoloji bransinin izledigi
puan ortalamasinin 2007 yilina ait oldugu goriilmiistiir. Bu branslara olan ilginin son yillarda ¢ok arttig1 ve
bu branslarin en ¢ok tercih edilen branglar arasina girdigi goriilmiistiir. 2007 yilindan 2017 yilina tiim temel
tip bilimleri branglarinin puanlari artmstir.

Tablo 4.Temel Tip Bilimleri Branglarinin 2007 — 2017 yillarina ait taban puan ortalamalari

YILLAR
Brang Adi 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017
1|Radyoloji 6380 6390] 6416] 6367 6476] 6446 6456| 6654 6829 6855 68,95
2|Tibbi Biyokimya 6128 6210 6216 6379 6541 6559 6582| 6661] 6564 6581 6570
3{Tibbi Mikrobiyoloji 5780| 6056| 58,95 6129] 6228 6398 6380] 6456 6695 6660] 6721
4{Tibbi Patoloji 5741 5814| 5808| 59,74 6096 6143 6191| 6298 6332| 6382 62,62
5(Niikleer Tip 59,98| 6100 6191 6500 6634 6581 66,35 6322 6293 6229
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Grafik 3. Radyoloji, T1bbi Biyokimya, Tibbi Mikrobiyoloji, T1bbi Patoloji ve Niikleer T1p Branglarinin 2007 — 2017
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Grafik 3’de ise ¢alismaya dahil edilen temel tip bilimleri branglarinin zaman serileri gosterilmektedir. Hasta
ile direkt temas halinde olunmayan taniya dayali preklinik branglara son on yilda miithis bir ilgi oldugu ve bu

branslarin taban puanlarinin yiikselme egiliminde oldugu gorilmiistiir.

2007 — 2017 yillar1 arasinda yapilan TUS smavlarinda ilan edilen kontenjanlarm kurumlara gore dagilimi
Grafik 4’de gosterilmistir. TUS sinavina agilan kontenjan sayisinin 1953 ile 4250 oldugu bu kontenjanlarin
2008 yilimin Ilkbahar ve Sonbahar doneminde ilan edildigi gériilmiistiir. 2007 — 2017 yillar1 arasinda toplam

65.592 kadro agilmustir.
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Grafik 4. 2007 — 2017 Yillar1 Arasinda Devlet Hastanesi ve Universite Hastanelerinde ilan edilen TUS kontenjanlari
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Tiirkiye’de uzmanlik egitimi Tip Fakiiltelerine baglh Universite Hastanelerinde, Saglik Bakanligi adma Tip
Fakiiltesi Hastanelerinde, Adalet Bakanligi adina Adli Tip Birimlerinde, KKTC Burhan Nalbantoglu Devlet
Hastanesinde, GATA Egitim Hastanelerinde (bu hastanelerin 2016 yilinda Saglik Bakanligina devri
yapilmistir) ve tip dis1 branslara verilmektedir. Tablo 5°de 2007 — 2017 yillar1 arasinda ilan edilen TUS
kontenjanlarinin kurumlara dagilimi gosterilmistir. Buna gore 10 yil icinde ilan edilen toplam 65.538
kadronun %541 (36.019 kadro) Universite Hastanelerinde, %22’si (14.922 kadro)Saglik Bakanlig1 adima
Tip Fakiiltesinde bulunmaktadir. Yillar i¢erisinde toplam 36.019 kadro Tip Fakiiltesi Hastanelerine, toplam
14.922 kadro ise Saglik Bakanligina bagl Egitim ve Arastirma Hastanelerinde bulunmaktadir.

Tablo 5. 2007 — 2017 Yillar1 Arasinda {lan Edilen TUS Kontenjanlarinin Kurumlara Dagilimi

Kurum Adi 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 Toplam
Universite Hastaneleri 3835 3962 3912 2906 2854 3043 2814/ 2814/ 3242 3294 3343 36019
Universite Hastaneleri
Yabanci Kontenjanlari 128 176 207 167 465 300 1179 836 1023 1620 1716 7817
Devlet Hastanesi 1799 1935 2229 1643 1838 1747 1032 1122 877 360 340 14922
Devlet Hastanesi
Yabanci Kontenjanlar: 0 O 21 85 16 153 249 28 393 693 1069 2707
Saghk Bakanlgi Adma
Tip Fakiiltesi 173 135 99 112 340 347 201 121 10 9 3 1550
Saghk Bakanhgi Adma
Tip Fakiiltesi Yabanci 29 O 2 9] o] (o) 15 195 368 18 85 712
Adalet Bakanhgi Adma
Adli Tip 35 20 22 24 26 29 51 388 32 82 59 768
G.A.T.A Egitim
Hastaneleri 100 75 109 105 89 103 125 6 19 31 19 781
K.K.T.C. Nalbantoglu
Devlet Hast. 28 15 11 16 22 23 (o) 13 79 o) 0 207
T.D.M.M.i 0 (o) o) 6 0 (o) (o) 21 23 o) o) 50
Adli Tip 0 [8) o (o) 0 (o) (o) 4 (o) (o) o) 4
Adli Tip KKTC Uyruklu 0 o) o) 0 0 (o) (o) 1 o) 0 o) 1
Toplam 6127 6318 6612 5064 5650 5745] 5666 5549 6066 6107 6634 65538

3. TARTISMA VE SONUC

Bu c¢alismada 2007 — 2017 yillar1 arasinda hekimlerin brans tercih puanlarimin trend analizi yontemi ile
ortaya ¢ikarilmasi amaclanmigtir. Yillar igerisinde zaman serileri incelendiginde incelenen branglarin TUS
taban puanlarinda 6nemli degisiklikler oldugu goriilmiistiir. Arastirmada dahili, cerrahi ve temel tip bilimleri
branglarindan toplam 29 brans incelenmistir. Yapilan degerlendirmede dahili branslardan Cocuk Saglig1 ve
Hastaliklar1 ile Kardiyoloji, Acil Tip, Aile Hekimligi, Gogiis Hastaliklar1 branglarina ait taban puanlarin
2007 — 2017 yillar1 arasindaki trendde siirekli diisme egiliminde oldugu goriilmiistiir. Bu bulgu hekimlerin
brans tercihlerinin degistigini hekimlerin taban puanlar1 siirekli diisen branglar1 tercih etmedigini
gostermektedir. Koksal ve arkadaglarimin (1999) calismasinda Cerrahpasa Tip Fakiiltesi 6grencilerinin tip
egitimi ve mezuniyet sonrasi ile ilgili tutumlarmin arastirildigi ¢alismasinda hekim adaylarina mezuniyet
sonras1 brang tercihleri sorulmus, hekim adaylan ilk tercihlerine Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Dahiliye,
Kardiyoloji, Genel Cerrahi ve G6z Hastaliklar1 branslari tercih edeceklerini, kadin hekim adaylar1 ise Kadin
Hastaliklar1 ve Dogum bransin1 tercih edeceklerini bildirmislerdir. Calismamizda bu branslarin taban
puanlarinin diisme egiliminde olmasi ve verilerin 2007 yilindan baslamas tercihlerin degismeye bagladigin
gostermektedir. Dahili branslar icinde en yiiksek puanli bransin ise Cildiye oldugu goriilmiistiir. Barat ve
arkadaslarmin (2018) Ingiltere’de bulunan Cildiye hekimleri ile yaptiklari arastirmada ozellikle kadin
hekimlerin mezuniyet sonrasi brans se¢ciminde Cildiyeyi birinci sirada tercih ettikleri, bu se¢imi etkileyen en
onemli faktorlerin ise caligma saatleri ve ¢aligma kosullar1 oldugu bildirilmistir. Bu arastirmada Cildiye
puanlarinin yiiksek olmasi, list siralarda tercih edilen bir brans oldugunu gostermektedir. Acil Tip bransmin
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taban puanlarimin ¢ok diisiik olmas1 ve siirekli diismesi de dikkat ¢ekici bir bulgudur. Satar ve arkadaslari
(2013) Acil Tip bransmnin ABD’de oldukga popiiler oldugunu, bu bransin tiim diinyada izlenen dizlere konu
oldugunu fakat Tiirkiye’de uzmanliginin topluma kabullendiremedigini, tercih edilmedigini kadrolarin
%70’inin bos kaldigim bildirmektedir. Aile Hekimligi bransina ait taban puanlarin da diisme egiliminde
oldugu goriilmiistiir. Yikilkan ve arkadaslari (2012) Aile Hekimligi uzmanli olmak i¢in dgrencilerin
motivasyonlar1 ve Aile Hekimi uzmanlarmin is doyumlarini incelemek amaciyla makale taramasi yapmis
kaliteli aile hekimligi staji alinmasi, pozitif rol model, sosyal statiiniin aile hekimligi brans se¢imini; sosyal
statii kisisel ozellikler, egitim miifredati ve stajlarin ise aile hekimligi bransini tercih etme motivasyonlarin
etkiledigini bildirmislerdir.

Cerrahi branglarda ise Kadin Hastaliklar1 ve Dogum, Cocuk Cerrahi, Genel Cerrahi ve Beyin ve Sinir Cerrahi
branglarinin puanlarimin ¢ok diisiik oldugu yillar igerisinde diisme egiliminde oldugu goriilmiigtiir. Mullola
ve arkadaglarinin (2018) calismasinda hekimlerin kariyer tercihlerinin kisilik yapisi ile iligkili oldugu
bildirilmis, daha ige doniik kisiligi olanlarin psikiyatriyi, vicdan1 agir basan bireylerin cerrahi branslarda
uzmanlasmak istedigi ve disa doniik kisiligi olan bireylerin ise ¢ocuk sagligi ve hastaliklar1 bransinda
uzmanlagmak istedigi bildirilmistir.

Caligmaya dahil edilen temel tip bilimleri branglarinin taban puanlarinin tamaminin yillar igerisinde
yiikselme egiliminde oldugu tespit edilmistir. Son yillarda temel bilimlere olan talep artis1 bu ¢alismada
dikkat ¢ekici bir sonug olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Jajoski ve arkadaglarinin (2018) ABD’de 2008 yilindan
2017 yilina kadar 14 uzmanlik dalmin karsilastirlldigi ¢alismasinda Patoloji uzmanliginda %27.5 azalma
oldugu tespit edilmistir. Her iilkede uygulanan saglik politikalar1 ve uygulamalari farklilik gostermektedir.

Tiirkiye saglik sisteminde 2003 yilindan beri yapisal bir degisim yagsanmaktadir. 2003 yilinda Saglikta
Dontistim Programi agiklanmig, 2004 yilinda pilot olarak uygulanmaya baglanan performansa dayali ek
0deme uygulamasi 2005 yilinda tiim lilkede uygulanmaya baglamis ve halen bu uygulama devam etmektedir.
Aym yi1l SSK Hastaneleri Saglik Bakanligi Hastanelerine devredildi, saglik hizmetlerine ulagsamayan
vatandaglara yonelik Yesil Kart uygulamasimin kapsami genisletilerek bu kisilerin saglik hizmetleri ve ilag
giderlerinin devlet tarafindan karsilanmasi saglandi, bunu takip eden 2006 yilinda Sosyal Giivenlik Kurumu
kurulmasi ile SSK, Bag-Kur ve Emekli Sandigina tabi vatandaglarin sosyal giivenceleri tek cati altinda
toplandi ve boylece saglik hizmetlerinin finansman ve sunumu birbirinden ayrilmis oldu, 2005 yilinda pilot
olarak uygulanmaya baslanan 1. Basamak saglik hizmetlerine yonelik Aile Hekimligi uygulamasi 2010
yilinda iilke genelinde yaygnlasti, aynm yil 5947 sayili iiniversite ve saglik personelinin tam giin
caligmasma yonelik kanun resmi gazetede yayimlanarak yiirlirliige girdi, 2012 yilinda 663 sayili kanun
hiikmiinde kararname ile Saghik Bakanligi Teskilat ve Gorevleri degistirilerek illerde Kamu Hastane
Birlikleri kuruldu; 2017 yilinin Kasim ayinda bu kanun hiikmiinde kararname degistirilerek Kamu Hastane
Birlikleri kapatildi. 2003 yilindan 2017 yilina kadar saglik politikalar1 sonucunda olan tiim bu degisikliklerin
hekimlerin brang tercihlerini degistirdigi diisliniilmektedir. Degisen tercihlerin en dnemli nedenlerinin ise
performansa dayali ek 6deme uygulamasi ile 5947 sayili tam giin yasasi oldugu diisiiniilmektedir.

Yapilan inceleme dogrultusunda yillar igerisinde devamli olarak diisiis trendi gdsteren branglarin saglik
sisteminde hekim ihtiyaci anlaminda gelecekte muhtemel sorunlar olusturacag diisiiniilmekte, olusabilecek
muhtemel sorunlarin 6niine gecebilmek i¢in derinlemesine inceleme yapilmasi, hekimlerin brang tercihlerini
etkileyen faktorlerin ortaya cikarilmasi onerilmektedir. Bununla birlikte diisiis trendi gésteren branglara ait
TUS kontenjanlar1 belirlenirken uzman hekim planlamasinin bu trend bilgileri 1518inda yapilmasi
onerilmektedir.
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