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Ozet

Bilimsel arastirma yapmak ve kendi kanit veritabanini
olusturmak bir disiplinin vazgecilmez 6zellikleri arasindadir.
Dinyada ve Tlrkiye'de aile hekimligi alanindaki bilimsel
makalelerin sayisi az olmakla birlikte giderek artmaktadir.
Bu artisi hizlandirmak ve 6zellikle Turk aile hekimlerinin
literatire olan katkilarini artirmak i¢in konuyla ilgili egitim,
bilgilendirme ve destek calismalari gerekmektedir. Bu
makalede aile hekimliginde bilimsel aragtirmanin 6nemine
degdinilmekte ve arastirmacilara bazi pratik 6nerilerde
bulunulmaktadir.

Anahtar kelimeler: bilimsel aragtirma, aile hekimligi.
Scientific Research in Family Medicine

Abstract

Scientific research and accumulation of own evidence
base are inevitable for any medical discipline. Although
the amount of papers published by family physicians is
comparably low both in Turkey and the World, there is a
constant hope-promising increase. In order to speed up
this process and promote the contribution of Turkish family
physicians to the medical literature, trainings as well as
other kinds of support are necessary. This article focuses
on the importance of medical research in family practice
and gives some practical hints to the potential researchers.
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Giris

Aile hekimligini ayri bir disiplin yapan &zellikler arasinda
kendine ait bir bilgi birikiminin olmasi ve karsilastigi
sorularin bazilarina diger disiplinlerden badimsiz olarak
kendi kaynaklariyla cevap verebilmesi say|lmaktad|r1.
Sadece bu nedenle bile aile hekimlerinin kendi kanit
kaynaklarinin temelini olugturacak bilimsel arastirmalara
oncelik vermeleri onemlidir. Diger taraftan, kendi bolgesel
kanitlarimizin ve rehberlerimizin olusmasi icin de bdlgesel
arastirmalara 6nem verilmesi gerekmektedir.

TURKTISH

Web of Science’ta ["family practice") VEYA ("family
medicine") VEYA ("general practice") VEYA ("primary
care")] anahtarlariyla arama yapildiginda aile hekimligiyle
ilgili 71.848 yayinlanmis makale oldudu gorilmektedir.
Yillar igerisinde tim tip alanlarinda oldugu gibi aile hekimligi
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Grafik 1: Web of Science’ta aile hekimligi anahtar
kelimeleriyle kayith makale sayilari.
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Grafik 2: Web of Science’ta Tirkiye kdkenli aile hekimligi
anahtar kelimeleriyle kayithh makale sayilari.
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alanindaki tibbi yayinlarda da bir artis s6z konusudur
(Grafik 1).

Bu yayinlardan sadece 213’U Turkiye'den yapilmis
olup llkeler agisindan yapilan bir siralamada Turkiye 24.
siradadir. Diger taraftan, PubMed’'e 1865 yilindan 12
Kasim 2009 tarihine kadar kayith 19.293.250 makale
oldugu dikkate alinirsa® aile hekimligi alaninda yapilan
yayinlarin da hentz ¢ok az oldugunu sdyleyebiliriz.

Sevindirici olarak (sabit bir ivme gostermese de)
Tarkiye'den yapilan yayinlarda da yillar igerisinde belirgin
bir artis vardir (Grafik 2) ve yillik yayinlardaki artis trendi
agisindan Turkiye toplam yayinlardan daha yuksek
gorunmektedir (Grafik 3).
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Grafik 3: Web of Science kayitlarina gére Tirkiye kdkenli
ve toplam aile hekimligi makalelerinin yillik artis yizdeleri.

Bilimsel arastirmanin dnemini kavramis bir disiplinin
mensuplari olarak yapmamiz gereken, arastirma
yéntemlerine daha iyi hakim clmamiz ve gerek yéntem
ve gerekse istatistik analiz acisindan daha kaliteli,
uluslararasi bilime katkisi olan ¢alismalar ¢ikarmaktir. Bu
makalede bilimsel aragtirmanin énemine dikkat ¢ekildikten
sonra aile hekimlerine pratik dnerilerde bulunulmaktadir.

Bilimsel arastirma icin neler gerekli?

Suphesiz belli altyapilarin (proje destegi, istatistik
destegi, para kaynagdi vb) ve Ulke genelinde bir sistemin
olmasi bilimsel arastirma yapilmasini kolaylastiracaktir.
Kaynak agisindan TUBITAK ve liniversitelerin arastirma
fonlari 6nemli bir ihtiyaci karsilamaktadir. Daha da oncelikli
olan ise arastirmacinin istegdi (motivasyonu), arastirma
fikri ve konusunun belirlenmesi, arastirmacinin temel bilgi
ve beceriye sahip olmasi ve gunlik rutini arasinda
arastirmaya zaman ayirabilmesidir.

Arastirma konusunun bulunmasi, yéntemin yazilmasi
ve proje kaynaklari konusunda arastirmacilarin birbirini
desteklemeleri ve karsilikli bilgi ve becerilerinden
yararlanmalari dogru olacaktir. 1000’in Uzerinde Uyesi
olan grubu bu agilardan uygun bir iletisim ortami sayilabilir.

Bu noktada hemen belirtmeliyiz ki, arastirma yapmis
olmak icin arastirma yapmak sikca rastlanan ve ¢okca
zaman ve kaynak israfina yol agan bir yaklasimdir. Bunun
yerine gunluk uygulamalarimizda karsilastigimiz bir

TURKISH

sorunun ¢6zimu igin arastirma yapmayi distinmeliyiz.
Boylece ortaya koydugumuz emedin tibbi uygulamalara
daha fazla katkis| olacaktir.

Bir arastirmanin agsamalari

Bilimsel arastirmalarda sik yapilan hatalardan birisi
belli bir sistematik izlemeden direkt veri toplama agamasina
gegilmesidir4. Basarili bir aragtirma icin belli bir sistematik
takip etmeli ve asama agsama ilerlemelidir. Aksi halde
zaten literatlrde cevabi olan bir soruyu aragtirmak, yéntem
hatasi nedeniyle arastirmanin degersiz hale gelmesi, elde
edilen verilerin sorunlu olmasi ve istatistik analiz
yapilamamasi gibi bir dizi problem ortaya cikabilir. Bilimsel
arastirmalarda belli bir sistematik siranin izlenmesi
énerilmektedir®. Aile hekimligi pratigi icin uygun olabilecek
bir sira asagida verilmistir:

1. Konu belirleme.

2. Yanitlanabilir bir soru sorma.

3. Literatiir tarama. Sorunuz daha énce cevaplanmis
olup olmadiginin tip veritabanlarinin kullanilarak
arastirilmak istenen konuyla ilgili bilgi toplanmasi

4. Hipotez kurma. Cevabi aranan soruyla ilgili uygun
bir hipotez kurulmasi.

5. Yontem belirleme. Arastirma tasariminin nasil
olacagl, evren ve orneklemin hesaplanmasi, verilerin nasil
toplanacag! gibi sorularin cevabinin verilmesi.

6. Uygulama. Yontemin uygulanmasi ve verilerin
toplanmasi

7. istatistik. Veri analizi, anlamlilik testlerinin yapiimasi

8. Yorum. Bulgularin yorumlanmasi ve literatur
bilgileriyle karsgilastiriimasi

9. Rapor yazimi. Arastirma sonuglarinin yayinlanmasi
asamasidir.

Arastirma panosu

Bir aragtirmanin planlanmasindan yayinlanmasina kadar
ortalama alti ay gegmektedirs. Bu nedenle, aragtirmacinin
bir arastirmay yuruturken diger taraftan da yeni arastirmalar
planlamasi 6nemlidir. Kendisine bir “Arastirma Panosu”
olusturmasi (Sekil 1) arastirmaciyi surekli zinde tutmasi ve
en fazla verimle galismasini saglayabilir. Arastirma panosu
bilgisayarda tutulabilecegi gibi, calisma cdasindaki bir panoya
renkli kartonlarin yapistiriimasiyla da olusturulabilir. Bdylece
arastirmaci her gin aklindaki ve uygulamadaki konular
gorerek firsat buldugu ilk anda uygun galismalari yapabilir.

Sirada bekleyen galismalar arastirma panosunun “fikir”
sutununu olusturur. Uygun arastirma fikrini yakalayabilmek
icin slrekli uyanik clunmali, klinik uygulamalar, calisma
ortami, hastalardan gelen fikirler, hastane koridorlari,
arkadaslar, beklenmeyen saglik sonuclari gibi akla
gelebilecek her uyaran bir arastirma fikri olarak panoya
eklenmeli, gerekirse daha sonra modifiye edilmelidir.
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Arastirma Panosu

Cevaplanabilir klinik soru (PICO)

En iyi kaniti bulmak, uygun bir arastirma sorusu sormay
ve literatlrl incelemeyi gerektirir. Belirlenen konuyu
arastirmaya baslamadan 6nce sorumuzu uygun bir formata
sokmall ve boylece arastirma konumuzu netlestirmeliyiz.
PICO akronimiyle bilinen yaklagim, basit bir sekilde
incelemek istedigimiz sorunu bilesenlerine ay|rmaktad|r7.

PICO yaklagiminda klinik soruda dort bilegenin olmasi istenir:

Problem (arastirilan sorun)

Intervention (girisim) Hangi tedaviyi ya da midahaleyi
yapacagiz?

Comparison (karsilastirma) Verdigimiz tedaviyi neyle
karsilastiracagiz?

Outcome (cikt) Girisimimizin basarisini hangi giktiya
gore degerlendirecegiz?

GUlnluk pratigimizde sik karsilagtigimiz durumlardan birisi
ozellikle bayanlardaki sismanlik sorunudur. Aile hekimlerine
bu sorunla mucadelede 6nemli gérevier diismektedir. Oysa
uygulama ortamimizda bir diyetisyenden destek almamiz
veya hastalarin egzersiz yapmasini saglamamiz her zaman
mimkin olamamaktadir. Aklimiza soyle bir soru gelebilir:
“Acaba diyetisyene bagimli olmadan hastalarima basit birkag

diyet 8nerisinde bulunsam ve egzersiz igin de muayenehane
igerisinde imkanlar sunsam daha basarili olabilir miyim?” Bu
soruyu PICO formatinda asagidaki gibi sorabiliriz:

“Sismanligin tedavisinde kalori diyeti ile glisemik
endekse badli bir diyet arasinda vicut kitle endeksini
disurme ve yasam kalitesini artirma agisindan fark var
midir?” bu soruyu PICO agisindan analiz edecek olursak:

P: sismanlik

I: kalori diyeti

C: glisemik diyet

O: viicut kitle endeksindeki degisim.

Sonug

Bilimsel arastirma yapmak aile hekimligi disiplininin
bir geregidir ve kendine ait kanitlar olusturabilmesi icin
de aile hekimlerinin arastirmaya énem vermesi gerekir.
Tirkiye, aile hekimligi arastirmalari agisindan iyi bir ivme
yakalamistir. Arastirma yontemleri ve istatistik konusunda
arastirmacilarimizin bilgilendiriimesi ve zaman, para
yardimi ve olabilecek baska ydntemlerle destelenmesi
Tirk aile hekimlerinin uluslararasi duzeyde daha basaril
olmasini saglayacaktir.
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