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Bir asistan herhangi bir 6gretim programina basladiginda, onun etkili
ogretmen olacagini giivence altina alan belli bir sozlesme maddesi yoktur.
Ancak, asistanlar ise girisir girismez, Oncelikle rastlantisal, stajlarinda
ilerledikge giderek yapilandirilmis 6gretme sorumluluklari iistlenirler. ABD’
de Mezuniyet Sonrasi Tip Egitimi Akreditasyon Konseyi (the Accreditation
Council for Graduate Medical Education-ACGME), asistanlarin 6gretmenlik
rollerinin 6nemini kabul etmis, bu gereksinimi asistanlik akreditasyon
stirecinin kapsamina almistir [1, 2]. Asistanlia baslamadan kisa stire 6nce tip
fakiiltesinde 6grenci olduklar: i¢in, asistan doktorlar, genellikle 6grencilerin
gereksinimlerine ve bilgi eksiklerine iliskin bir i¢ goriiye sahiplerdir.
Asistanlarin 6grencileri de, akademik hiyerarsi icinde “alt siralarda” yer alan
asistan doktorlardan pek ¢ekinmezler ve bu nedenle onlar kargisinda daha
rahat ve daha arkadasca davranirlar. Asistan doktorlar, acemi bir 6grenciye,
bilissel (kognitif) uzmanlik bilgisine dayanarak pek ¢ok klinik kararlar veren
deneyimli uzman doktorlara nazaran, asama agama ilerleyen biligsel bir stireci
genellikle daha iyi agiklayabilirler. Asistan doktorlarin “6gretme becerileri’,
istenen yetiler agisindan, birbirlerinden 6nemli dl¢iide farkli degildir (Tablo
17.1). Bu boliim acil serviste (AS), belli bir yontem izlemeyen klinik 6gretimi
tizerinde yogunlagmustir.

Kendine 6zgii AS uygulama ortamy, asistan 6gretmenler i¢in pek ¢ok zorlu
durumlar yaratir [3, 4]. Bu zorlu durumlari su sekilde siralamak olanaklidir:

o Asistan  doktorlarin  6grenenlerin  deneyimlerini  anlamalari/
degerlendirmeleri
o Akut hastalik bagvurularina iliskin, 6grenenlerin deneyimsizlikleri
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gercekgi olup 6grenci tarafindan ¢ok takdir edilir. Ogrenciler coskulu, yenilik¢i
ve merakli 6gretmenlere deger verir. Ogrencilerin bilgi temelleri ile klinik
becerileri arasinda 6nemli bir bosluk vardir, bu bosluk acil servisin hasta akist
anindaki isteklerle birlestiginde 6gretime esnek bir yaklagimi zorunlu kilar.
Kavramsal olarak, kars: karsiya kalinan hastalari, verileri toplama, verileri
sentezleme ve iletisim/profesyonalizm alanlarina bolme, daha gergekg¢i bir
bagsarim (performans) beklentisine ve degerlendirmeye izin verir. Bagka
tirli kolaylikla degerlendirilemeyen verilerin toplanmasina ve iletisim/
profesyonalizme iliskin hususlar, 6grencilerin dogrudan goézlenmesiyle,
kolaylikla degerlendirebilir. Sistemin yarattig1 tuzaklarn o6ngoriilmesi ve
ogrencileri bu tuzaklarin arasindan gegirerek, asistan Ogretmen, hasta ve
ogrenci gereksinimleri arasinda daha etkili denge kurar. Deger bigmeye
yonelik degerlendirmeyle birlestirmek igin, liyakata iliskin performans
belirtilerini ve hastanin gelisimini izlemeye firsat taniyan organizasyonel bir
aracin olugturulmas: 6nemlidir.
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