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OZET
Bu arastirmanin amaci, Dokuz Eyliil Universitesinde (DEU) 2022-2023 egitim yilinda égrenim géren Tip ve Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon (FTR)

fakilteleri son sinif 6grencilerinin Sanal Gergeklik (SG), Saglikta Teknoloji Kullanimi (STK) ve Etik Sorunlar (ES) konusunda bilgi diizeylerini ve
etkileyen etmenleri saptamaktir. Veriler yiiz yiize gériismelerle toplanmistir. Arastirmanin evrenini DEU FTR ve Tip Fakiiltesi 2022-2023 son sinif
dgrencileri olusturmaktadir. DEU Tip Fakiiltesi son sinif égrenci sayisi 260, FTR Fakiiltesi 160’tir. Arastirmanin evreni toplam 420 égrencidir.
Arastirmada 6érnek secimi yapilmayip evrenin tamamina ulasmak hedeflenmistir. Calismada Tip Fakultesi son sinif 6grencilerinden 167 kisiye (%64),
FTR fakiiltesi son sinif dgrencilerinden ise 75 kisiye (%47) ulasilabilmistir. Toplamda ulagilabilirlik orani 242 égrenci ile %58'dir. istatistiksel analizler
IBM SPSS 27.0 programi ile yapilmistir. Arastirmada 6grencilerin sadece %23,6’sinin yeterli bilgi diizeyine sahip oldugu saptanmistir. Kiz égrenciler
ve erkek 6grenciler arasinda yeterli bilgi diizeyine sahip olmada (sirasiyla %29a %17) anlamh fark bulunmustur (p<0,05). FTR ve tip égrencileri
arasinda yeterli bilgi dizeyine sahip olmada istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (sirasiyla %45’e %14). Lojistik regresyon analizine gore tip
fakultesinde okumak STK, SG ve ES konularinda yeterli bilgi diizeyine sahip olmama riskini 2,97 kat (%95 GA 1,5-6,0) ve SG uygulamasini saglk
alaninda gérmemek 5,18 kat (%95 GA 2,5-10,6) artirmaktadir. Tip 6grencilerinde SG ve ES hakkinda; FTR dgrencilerinde STK ile ilgili eksiklikler
saptanmistir. Bu eksik bilgilerin nedeni mufredat ve staj uygulamalarinda bu teknolojilere uzak kalmak veya salt o meslege 6zgu teknolojilerin égretilip
kullaniimasi olabilir. Bu nedenle tip ve FTR 6grencilerine sagdlik hizmetlerinde kullanilan saglik teknolojileriyle ilgili daha kapsamli egitim verilmesi
Onerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Sanal Gergeklik, Etik, Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon Egitimi, Tip Egitimi, Sadlik Teknolojisi Degerlendirmesi

ABSTRACT

The aim of this study is to determine the level of knowledge and the factors affecting the use of Visual Reality (VR), Health Technologies (HT) and
Ethical Problems (EP) of the final year students of Medicine and Physical Therapy and Rehabilitation (PTR) faculties studying at Dokuz Eylul University
(DEU) in the 2022-2023 academic year. Data were collected through face-to-face interviews with a questionnaire. The population of the research
consists of last year students of PTR and Medicine faculties in 2022-2023 academic year. The number of last year students of Faculty of Medicine is
260, and PTR Faculty is 160. The population of the research is a total of 420 students. In the research, sample selection was not made and it was
aimed to reach the all population. The total accessibility rate is 58% with 242 students. Statistical analyzes were performed with IBM SPSS 27.0
program. It was determined that only 23.6% of the students had sufficient knowledge level. A significant difference was found between female and
male students (29% vs 17%) in having sufficient knowledge. Female students reached this value at a higher rate. A statistically significant difference
was found between PTR and medical students in having sufficient knowledge (45% vs 14%). According to the logistic regression analysis, studying
in the medical school increases the risk of not having sufficient knowledge about HT, VR and EP 2.97 times (95% CI 1.5-6.0) and not seeing VR
practice in the field of health is 5.18 times (95% CI 2.5-10.6). About VR and EP in medical students; HT related deficiencies have been identified in
PTR students. The reason for this missing information may be staying away from these technologies in the curriculum and internship practices or
teaching and using only technologies specific to that profession. For this reason, it is recommended that medical and PTR students be given more
comprehensive training on health technologies used in health services.
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Saglikta Teknoloji Kullanimi

GiRIiS

Bilim, saglik ve insan ile ilgili pek ¢ok yeni ihtiyag ortaya
¢cikmakta, bu ihtiyaglarin da ginden gline c¢ogaldigi
bilinmektedir. Yeni ihtiyaglarin ortaya ¢ikmasinin
zamanla farkh teknolojilerin gelismesine ya da cok
cesitli  teknolojilerin  olusmasina sebep oldugu
go6rulmastar (1). Ayni zamanda bu ihtiyaglar teknolojinin
ilerlemesini ve birgok alanin icinde olmasini saglamigtir.
Saglik hizmetlerinde yenilik¢i ve glincel uygulamalar
yapilmis ancak ¢ok azi yeni nesil teknoloji kadar genis
ve gucli bir etki olusturmustur. Glinimuizde saglik
teknolojilerinin  hastaliklarin  énlenmesi, tanisi ve
tedavisi icin oldugu kadar hastalarin rehabilitasyonu igin
de son derece 6nemli oldugu vurgulanmistir (2). Saghk
teknolojisi DSO (Dinya Saglik Orgiti) tarafindan,
“saglik sorunlarini gdzmek ve yasam kalitesini arttirmak
amaciyla gelistirilen teknik ve proseddirler, tibbi cihazlar,
ilaglar, asilar ve yardimci teknolojiler” seklinde
tanimlanmaktadir (3). Bu teknolojilerden olan Sanal
Gergeklik (SG), “Bilgisayar ortaminda hazirlanmis Ug
boyutlu ve etkilesimli grafiklerin ¢esitli ekran teknolojileri
ile birlegtirilerek kullanicilari  dogrudan  modeller
dinyasina ¢eken ve etkileyen, kullanicilarin gercek bir
dinya icerisindeymis gibi hissetmesini saglayan
teknoloji” olarak da tanimlanmistir (4). Saglik
hizmetlerinde kullanilan SG ise; “eglenceli, interaktif, (¢
boyutlu goérsel geri bildirimi olan tedavi ve egitim araci”
olarak tanimlanmistir (5). SG saglik alaninda pek gok
farkh hedeflere ulasmak amaciyla kullanilabilmektedir.
SG igin gelistirilen uygulama ve c¢alismalara
bakildiginda; saglik personeli ve 6grenci egitimi, 3
boyutlu goérintileme similasyonlari, farkli tedavi
yéntemleri gibi amaglar igin kullaniimistir. Hastaliklarin
tani ve teshisi igin U¢ boyutlu gérintileme imkanini da
SG uygulamalarinin sunabildigi belirtilmistir (1). Tim
teknolojilerde oldugu gibi, bu faydalarin yaninda SGigin
de olumsuz yan etkiler s6z konusudur. Neil Postman'in
(1998), “her teknolojik ilerleme aslinda bir nevi Faust
pazarhdidir ve iyi bir seyin kazanildigi ve 6te yandan
baska bir iyi seyin de kaybedildigi bir takasi olusturur”
s6zu bulunmakta ve bu durumu agiklamaktadir (6). Bu
da yeni bir teknolojinin sundugu her avantaja karsilk
gelen bir dezavantajin  olabilecegi anlamina
gelmektedir. SG'nin tim potansiyel olumlu uygulamalari
icin, bu teknolojiyle iligkili psikolojik, ahlaki ve sosyal
riskleri oldugu belirtilmistir (7). Bu riskler SG uygulamasi
sonrasi ya da sirasinda etik problemlere yol
acabilmektedir. SG teknolojisi ile iligkili etik sorunlar:
mental saghk riskleri, kendi vicudunu ihmal (bodily
neglect), siber hastalik (cybersickness), hasta gizliligi,
manipulasyon ve diger ahlaki/sosyal riskler bagliklar
halinde incelenmistir (7). SG uygulamasinin saglik
alaninda diger uygulamalara gére daha yeni olmasi ve
yan etkilerinin fazla olabilmesi nedeniyle uygulama
hakkinda yeterli bilgiye sahip olmadan kullanildiginda
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bu ciddi etik sorunlar ortaya c¢ikabilmekte ve saglik
alaninda ilk ilke olan zarar vermeme ilkesinin yerine
getiriimemesi dahil olmak Uzere pek ¢ok olumsuz sonug
gorulebilmektedir.

Literatlir tarandiginda, Tip ve FTR fakiiltelerinde egitim
goren son sinif o6grencilerini  kapsayan; Saglikta
Teknoloji Kullanimi (STK), SG ve ES hakkinda bilgi
dlzeyini dlgcmeye yonelik yeterli arastirmanin
bulunmadigi gértlmektedir. Oysa bu konularin gerek
oneminin g6z ardi edilmesi, gerek bu konudaki sorunlar
hakkinda bilgi ve egitim yetersizligi sebebiyle bir¢ok
sorun yasanabilmektedir. ilerleyen siireglerde ise ciddi
seviyeye ulasabilecek halk sagligi problemi haline
donusebilmesi mimkiin hale gelmektedir.

Bu nedenle arastirmanin amaci, Dokuz Eylul
Universitesinde (DEU) 2022-2023 egitim yilinda
6grenim goéren Tip ve Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon
(FTR) fakilteleri son sinif o6grencilerinin  Sanal
Gergeklik, Saglikta Teknoloji Kullanimi ve Etik Sorunlar
konusunda bilgi duzeylerini ve bunu etkileyen etmenleri
saptamaktir.

GEREC VE YONTEM

Arastirma kesitsel bir galismadir. izmir DEU Saglk
Yerleskesinde, Kasim 2022-Nisan 2023 tarihleri
arasinda yapilmistir. Arastirmanin evrenini Dokuz Eylul
Universitesi FTR ve Tip Fakiltesi 2022-2023 egitim
dénemi son sinif dgrencileri olusturmaktadir. Dokuz
Eylul Universitesi Tip Fakdiltesi son sinif égrenci sayisi
260, FTR Fakiltesi son sinif 6grenci sayisi 160'tir.
Aragtirmanin evreni toplam 420 6grencidir. Arastirmada
ornek secimi yapilmayip evrenin tamamina ulagsmak
hedeflenmistir. Katilmcilardan yiz yize gorisme
yoluyla ve yapilandiriimig standart bir veri toplama
formu ile veriler toplanmistir. Bilgi diizeyini 6lgen sorular
literatir yardimiyla ve arastirmacilarin deneyimleriyle
olusturulmus, herhangi bir dlgek kullaniimamistir.
Anketler fakiltelerin icinde dgrencilerin egitim gérdigu
amfi ve salonlarda yiz yize uygulanmistir. Calismada
Tip Fakultesi son sinif 6grencilerinden 167 kisiye (%64),
FTR faklltesi son sinif ddrencilerinden ise 75 Kisiye
(%47) ulasilabilmigtir. Toplamda ulasilabilirlik orani 242
ogrenci ile %58dir. OpenEpi programinda &rnek
buyukligi hesabi yapildiginda (p:%50, d:%5), %95 GA
icinde en az 201 d&grenciye ulasilmasi gerektigi
hesaplanmistir. Bu durumda 242 égrenciye ulasiimasi
ornek buyukligu agisindan uygun bulunmustur. Tip
fakdltesi 6grencilerinin disuk katilimi intern doktorlarin
klinik stajlari nedeniyle is yodunlugundan ve ¢alismaya
katiimaya goénulli olmamalarindan kaynaklanmigtir.
FTR fakiltesi son sinif 6grencilerinin disik katilimi ise
derslerin online yapilmasindan dolayr ve sadece
okuldaki klinik stajlara gelen ogrencilere
ulagilabilmesinden kaynaklanmistir.
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Saglikta Teknoloji Kullanimi

Arastirmanin bagdimh degiskenleri; STK, SG ve ES
hakkindaki bilgi diizeyleridir. Bilgi duizeyi ilgili sorulardan
alinan toplam puana gore belirlenmistir. Anket
formundaki bilgi dizeyi sorulari; A bolimu (STK bilgi
diizeyi), B bolimi (SG bilgi diizeyi) ve C bolimu (ES
bilgi dizeyi) sorularindan olugsmaktadir. Toplam bilgi
dlzeyi puani: A (22 puan), B (42 puan) ve C (36 puan)
bolimU puanlarinin toplanmasiyla elde edilmektedir.
Minimum 0, maksimum 100 olabilir. Yeterli bilgi dizeyi
puani A, B ve C puanlarinin her birinden en az %50
almak sartiyla, 100 puan ulzerinden en az 50 puan
alanlar yeterli bilgi diizeyine sahip olarak tanimlanmistir.
Bu arastirmanin bagdimsiz degiskenleri yas, cinsiyet,
fakulte, anne-baba meslegi, STK ile ilgili egitim alma
durumu, SG uygulamasini tecriibe etme durumu ve ES
ile ilgili egitim alma durumudur. Bunlara ek olarak
ogrencilerin teknolojik uygulamalardan hangisine tanik
oldugu veya deneyimledigi (klinik stajlarda ya da okulda
yapilirken gérme veya Kkendisinin uygulamasi);
teknolojik uygulamalarin etkisi, 6nemi ve STK sonucu
olusabilecek etik sorunlarin 6nemi konusunda ne
distndukleri  sorgulanmigtir.  Uygulamanin  Onemi,
Uygulamanin Etkisi ve Uygulamanin Etik Onemi
puanlari 1-5 arasinda degismektedir. 1 puan minimum
etki veya minimum énem, 5 puan ise maksimum etki
veya maksimum dnem anlamina gelmektedir.
Arastirmada kullanilan istatistiksel analizler IBM SPSS
istatistik 27.0 programi ile yapilmistir. Toplanan veriler
ortalama, standart sapma, standart hata ve ylzdelik
frekanslar halinde sunulmustur. Tim istatistiksel
analizlerde p degeri 0.05 ve alti anlamli olarak
alinmigti.  Dagilmin - normal dagihma  uydugu
Kolmogorov-Smirnov testi ile analiz edildikten sonra
bagimsiz gruplarda iki grup arasindaki ortalamalar arasi
farklilik igin t testi; sayimla belirtilen gruplar arasindaki
farkhlik igin ise ki-kare testi uygulanmistir. Ki-kare
testlerinde her zaman Yates dizeltmeli ki-kare degerleri
kullanilmigtir. Lojistik regresyon testlerinde bilgi duzeyi
iki kategoride (Bilgili/Bilgisiz) olarak belirlendikten sonra
bagimsiz degiskenlerin bilgi dlzeyini ne kadar
etkiledigine bakilmistir. Model kurmadan énce bagimsiz
degiskenlerin korelasyonuna bakilmistir. Degiskenler
arasindaki korelasyon iliskisi, degiskenler kategorik
oldugu ve normal dagihma uymadigi igin Spearman
korelasyon analizi ile incelenmistir. Birbiriyle korele
olmayan degiskenler “Enter” metoduyla modele alinmis
ve analiz edilmistir Daha sonra anlamli olmayan
degigkenler modelden c¢ikartilarak yeni lojistik
regresyon modelleri olusturulmustur. Analizler sirasinda
tim ikili degiskenler 0 ve 1 olarak kodlanmis; tim
analizlerde ilk degisken “indikatér” veya “referans” grup
olarak alinmistir.

Aragtirma dncesinde DEU Girisimsel Olmayan
Arastirmalar etik kurulundan (Etik Kurul Onay Tarihi:
26.10.2022, Karar No: 2022/34-38, Protokol No:7539-
GOA) onay alinmistir.
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BULGULAR
Bu arastirmada toplamda, 242 son sinif 6grencisine

ulasiimistir. Katilimcilarin yas ortalamasi 23.9+1.9 vyil
olarak hesaplanmigtir. Katilimcilar minimum 21,
maksimum 34 yasindadir. Katilimcilarin %55’i kadin,
%45'i erkek; %69'u tip fakultesi, %31’i FTR faklltesi
6grencisidir. Ogrencilerin saghkta teknolojik
uygulamalardan hangisini tanik oldugu/deneyimledigi
durumuyla cinsiyet arasindaki iliski Tablo-1'de
gOsterilmistir. Buna gore erkeklerin kizlara goére BT
(Bilgisayarli Tomografi), mamografi, Ekokardiyografi,
robotik cerrahi, doppler ultrasonografi uygulamalarina
anlamli olarak daha fazla yapilirken tanik oldugu; ayrica
SG, AG (Artinlmis Gergeklik) ve BB (Bulut Biligsim)
uygulamalarini da gene anlamli olarak kiz égrencilere
gbre daha fazla tanik oldugu veya deneyimledigi
belirlenmigtir.

Ogrencilerin teknolojik uygulamalardan hangisini tanik
oldugu/deneyimledigi  sorusunun fakiltelere gore
dagilimiysa Tablo-2’de  gOsterilmistir.  Fakiltelere
arasinda yapilan analizde SG, NT ve ortam zekasi
uygulamalari hari¢ diger teknoloji kullanimlarinda da
istatistiksel anlamlilik bulunmustur. Buna gére tip
ogrencileri BT, MR, ultrasonografi, mamografi,
Ekokardiyografi, robotik cerrahi, doppler ultrasonografi,
AG ve BB uygulamalarini daha yiiksek oranda gézlemis
veya deneyimlemigtir.

Saglikta teknoloji kullaniminin saglik sektérindeki
onemini belirten dgrencilerin okullarina gére ortalama
puanlari (min:1/6nemli degil, max:5/¢cok 6nemli) Tablo-
3'te verilmisti. Buna gore Tip Ogrencileri BT, MR,
ultrasonografi, mamografi, ekokardiyografi, robotik
cerrahi, doppler uygulamalarinin 6nemine daha yuksek
puan verirken; FTR o&grencileri SG uygulamasina
anlamh olarak daha ylksek puan vermistir. Nano
Teknoloji, ortam zekasi, AG ve BB uygulamalari ise en
distk puanlart almistir.  Uygulamalarin  saglik
sektoériindeki 6nemi cinsiyete gore analiz edildiginde ise
erkek o©grencilerin bulut bilisim uygulamasina kiz
ogrencilere goére anlamli olarak daha yUksek puan
verdigi saptanmistir. Diger uygulamalarda cinsiyetler
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir.
Uygulamalarin saglik sektdriindeki énemi anne-baba
mesleginin saglik sektoriinden olmasina gore de analiz
edilmistir. Teknolojik uygulamalarin onem
puanlamasinda saglik ¢alisani anne-babaya sahip olan
ve olmayan dgrenciler arasinda istatistiksel agidan fark
bulunamamisgtir.

Ogrencilere son zamanlarda giderek artan oranda
kullaniimakta olan SG ile ilgili bilgi diizeyi ve bakis
acilarini  belirleyen  sorular  sorulmustur. SG
uygulamasini gérme durumu soruldugunda Tip ve FTR
ogrencileri arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
bulunmaktadir. FTR &grencileri sanal gercekligi saghk
alaninda gérmeyi daha yiiksek oranda (%51'e %12)
deneyimlemistir  (p<0,0001). Cinsiyet ve diger

degiskenler agisindan ise bir fark saptanmamistir. SG
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Saglikta Teknoloji Kullanimi

Tablo 1. Ogrencilerin teknolojik uygulamalardan hangisini tanik oldugu/deneyimledigi durumuyla cinsiyet arasindaki

iligki
Kiz Erkek Toplam .
p
n % n % n %
Hayir 57 425 27 25.0 84 34,8
BT Evet 77 57.5 81 75.0 158 65.2 0,007
Hayir 43 32.1 24 222 67 27.7
MR Evet 91 67,9 84 77.8 175 72,3 0,119
. Hayir 29 21,6 18 16,7 47 19.4
Ultrasonografi Evet 105 78,4 20 83,3 195 80,6 0418
, Hayir 100 74,6 61 56,5 161 66,5
Mamografi Evet 34 25.4 47 435 81 33.5 0,005
. . Hayir 61 455 25 23,1 86 35,5
Ekokardiyografi Evet 73 54.5 83 76.9 156 64.5 <0,001
: . Hayir 122 91,0 86 79,6 208 85,9
Robotik Cerrahi Evet 12 9.0 52 20.4 34 141 0,019
Doppler Hayir 92 68,7 58 53,7 150 61,9 0.025
Ultrasonografi Evet 42 31,3 50 46,3 92 38,1 ’
Hayir 121 90,3 84 77.8 205 84,7
SG Evet 13 97 24 22,2 37 15,3 0,012
Nano teknoloji (NT) |-H2Y" 131 97,8 99 91,7 230 95,1 0,061
Evet 3 2.2 9 8,3 12 4.9
R Hayir 131 97.8 103 95,4 234 96,6
Ortam zekasi Evet 3 22 5 46 8 3.4 0,250
Arttiniimis Hayir 134 100,0 97 89,8 231 95,4 <0.001
| gergeklik (AG) Evet 0 0.0 11 10,2 11 4.6 ’
o Hayir 130 97,0 9 88,9 226 93,3
Bulut bilisim (BB)  "F et 4 3,0 12 11,1 16 6,7 0,023
Toplam 134 55,4 108 44,6 242 100,0

n: 6grenci sayisi, %: ylzde, p: Anlamlilik deg@eri, *ki kare testi

Tablo 2. Ogrencilerin teknolojik uygulamalardan hangisini tanik oldugu/deneyimledigi durumunun okudugu fakiilteye

gore iligkisi
FTR Tip Toplam p*
n % n % n %
Hayir 51 68,0 33 19,8 84 34,7
BT Evet 24 32,0 134 80,2 158 65,3 <0,001
Hayir 34 45,3 33 19,8 67 27,7
MR Evet 41 54,7 134 80,2 175 72,3 <0,001
' Hayir 30 40,0 17 10,2 47 19,4
Ultrasonografi Evet 45 60,0 150 89,8 195 80,6 <0,001
. Hayir 73 97,3 88 52,7 161 66,5
M fi ' ' ’ <0,001
amograr Evet 2 27 79 473 81 335 0,00
. . Hayir 54 72,0 32 19,2 86 35,5
Ekokardiyografi Evet 21 28.0 135 80.8 156 64,5 <0,001
. . Hayir 71 94,7 137 82,0 208 86,0
Robotik cerrahi Evet 7 5.3 30 18.0 32 14.0 0,016
. Hayir 67 89,3 83 49,7 150 62,0
Doppler Ultrasonografi Evet 8 107 84 50.3 92 38.0 <0,001
Hayir 66 88,0 139 83,2 205 84,7
SG Evet 9 12,0 28 16,8 37 15,3 0,226
Hayir 74 98,7 156 93,4 230 95,0
NT Evet 1 1,3 11 6,6 12 5,0 0,070
A Hayir 75 100,0 159 95,2 234 96,7
Ortam zekasi Evet 0 0.0 8 48 8 3.3 0,049
AG Hayir 75 100,0 156 93,4 231 95,5 0,015
Evet 0 0,0 11 6,6 1 4.5
BB Hayir 74 98,7 152 91,0 226 93,4
Evet 1 1,3 15 9,0 16 6,6 0,026
Toplam 75 31,0 167 69,0 242 100,0

n: 6grenci sayisi, %: ylzde, p: Anlamlilik degeri, *ki kare testi
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Saglikta Teknoloji Kullanimi

Tablo 3. Uygulamalarin 6grencilere gore saglik sektoriindeki dnemi

Tip Ogrencileri (n:167) FTR Ogrencileri (n:75) p*

BT 4,93+0,24 4,58+1,04 <0,000
MR 4,87+0,33 4,61+1,02 0,003

Ultrasonografi 4,85+0,43 4,33+1,20 <0,001
Mamografi 4,78+0,51 4,16+1,69 <0,001
Ekokardiyografi 4,83+0,61 4,42+1,30 <0,001
Robotik cerrahi 4,00+1,64 3,17+2,04 <0,001
Doppler ultrasonografi 4,61+1,06 2,94+2 .18 <0,001
SG 2,06+2,17 3,08+1,87 <0,001
NT 1,73+2,20 1,93+2,22 0,522
Ortam zekasi 1,06+1,86 1,44+2,02 0,161

AG 1,24+1,94 1,73+2,14 0,820
BB 1,28+2,01 1,13+1,90 0,592

n: 6grenci sayisi, p: Anlamlilik deg@eri, *t testi

teknolojisiyle yapilan egzersizlerin etkisinin katiimcilar
tarafindan  puanlanmasi istendiginde ise SG
teknolojisiyle yapilan egzersizlerin etki puanlamasinda
fakilteler arasinda vyapilan analize goére bitin
maddelerde anlamh fark vardir. FTR égrencileri SG
teknolojisiyle yapilan egzersizlerin etkisinin daha
yuksek oldugunu belirtmiglerdir (Tablo-4).

SGile yapilan egzersizlerin etki puanlamasinda cinsiyet
acisindan da benzer bir istatistiksel fark bulunmustur.
Kiz &grencilerin  erkek Ogrencilere gére SG
egzersizlerini sadece solunum etkisi hari¢ diger tim

alanlarda daha etkili olarak goérdigu saptanmigtir.
Sadece solunum komponenti etki puani anlamli bir fark
olusturmamisgtir.

Ogrenciler tarafindan SG uygulamasinin  énemine
verilen puanlar fakilte ve cinsiyete gbére anlamli
farkhliklar icermektedir. SG uygulamasinin  FTR
uygulamalari, teknolojik uygulamalar ve hastalarin
tedavi/rehabilitasyonundaki énemi agisindan énemine
FTR o6grencileri, Tip 6grencilerine gore (p<0,001); kiz
ogrenciler erkek o6grencilere goére (p<0,01) anlamli
olarak daha ylksek puanlar vermiglerdir.

Tablo 4. Sanal Gergeklik teknolojisiyle yapilan egzersizlerin etkisi

Tip (n:167) FTR (n:75) p degeri
Agri 0,53+1,37 2,14+2,00 <0,001
Kas kuvveti 0,77+1,67 2,70+2,11 <0,001
Eklem hareket acikligi (ROM) 0,75+1,64 2,98+2,06 <0,001
Motivasyon ve odaklanma 0,80+1,68 3,64+1,94 <0,001
Denge ve koordinasyon 0,98+1,84 3,58+1,85 <0,001
Yagam kalitesi 0,77+1,66 3,1242,03 <0,001
Kognisyon-hafiza 0,65+1,55 3,21+£1,95 <0,001
Motor beceriler 0,85+1,78 3,34+1,92 <0,001
Solunum 0,56+1,45 2,30+1,88 <0,001

n: 6grenci sayisi, p: Anlamlilik degeri, *t testi

STK sonrasi olusabilecek etik sorunlarin énem puani
(min:1, max:5) fakilte, cinsiyet, saglik ¢alisani anne ve
saglik calisani baba degiskenleri ile birlikte puan
ortalamalari ve anlamlilik agisindan analiz edilmistir
(Tablo-5). STK kullaniminda olusabilecek etik sorunlarin
6nemi agisindan Tip ve FTR fakiiltelerinde okuyan
ogrenciler arasinda sadece bu uygulamalara
ulagilabilirlik sorunu istatistiksel agidan anlaml fark
olarak  bulunmugtur. Diger etik problemlerin
puanlamasinda gruplar arasinda istatistiksel anlamhlik
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bulunmamistir. Kiz ve erkek égrenciler arasinda ise etik
sorunlarin  6nemi agisindan anlamh bir farkhlik
saptanamamigstir. Saglk calisani anne babaya sahip
olmak da 6nem puanini istatistiksel olarak anlaml
sekilde etkilememistir.

Ogrencilerin toplam bilgi dizeyi, A puani (STK
Kullanimi), B puani (SG puani) ve C puani (Etik Bilgiler)
acisindan fakulte, cinsiyet, saglik ¢alisani anne-baba
degiskenlerine gore analiz edildiginde A,B ve C puanlari
acisindan farkliliklar saptanmigtir. A bélimuinde (STK
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Tablo 5. Saglikta Teknoloji Kullaniminda olusabilecek etik sorunlar

Etik Sorunlar Tip (n:167) FTR (n:75) p*

Aydinlatiimis Onam alinmamasi 4,24+1,44 4,33+1,41 0,660
Yarar saglamama 3,73+1,69 3,80+1,70 0,788
gﬁigﬁ?ggﬁ;&bﬁ uygulamalara erisim agisindan 3.69+1,69 3144192 0,027
Ulasilabilirlik (finansman agisindan) 3,73+1,73 3,32+1,78 0,093
Hasta 6zerkligi 3,71+1,67 3,72+1,64 0,995
Esitsizlik 3,98+1,54 3,85+1,69 0,562
Hasta gizliligi 3,83+1,77 4,13+1,54 0,215
Sosyal hayat ile ilgili problemler 2,95+1,95 2,96+1,93 0,977
Mental sorunlar 2,96+1,96 2,93+2,04 0,912
Hasta glivenligi 3,65+1,79 3,97+1,77 0,207

n: 6grenci sayisi, p: Anlamlilik degeri, *t testi

kullanimi) tip 6grencileri; diger boélimlerde ise FTR
ogrencileri daha yuksek puan ortalamasina sahip
olmustur. Tip fakiltesinde toplam bilgi dizeyinden
alinan puan:47,67+15,47 iken; FTR fakultesindeki puan
ortalamasi:60,08+15,75tir. Kiz ve erkek Ogrenciler
arasinda da anlamli farkhliklar olugsmustur. A béliminde

erkekler; diger boélimlerde ise kiz 6grenciler daha
yuksek puan ortalamasina sahip olmustur. Toplam bilgi
dizeyinde ise kiz 6grenciler:53,64+16,65 puan; erkek
ogrenciler:48,88+16,13 puan almistir. TUm bu farkhliklar

istatistiksel acidan da anlamhdir (Tablo-6).

Tablo 6. A, B, C bolimleri ve toplam bilgi diizeyi puanlarinin fakiilte ve cinsiyet degiskenlerine gore ortalamalari

Cinsiyet Sayi Ort. Std sapma Std. Hata ort. p*
Erkek 108 16,38 2,963 0,285
A boélim puani- STK 0,039
Kiz 134 15,60 2,821 0,243
B bolim puan- Sanal Erkek 108 11,16 12,046 1,159 0.014
gerceklik Kiz 134 14,88 11,316 0,977 ’
Erkek 108 21,33 7,051 0,678
C bolim puan- Etik 0,048
Kiz 134 23,14 7,058 0,609
1ai diizevi Erkek 108 48,88 16,131 1,552
Toplam bilgi dizeyi 0,026
puani Kiz 134 53,64 16,658 1,439
Fakiilte Sayi Ort. Std Sapma Std Hata ort. p
FTR 75 14,57 3,128 0,361 0,001
A bolim puan-STK
Tip 167 16,57 2,578 0,199
B bslim puan-Sanal FTR 75 21,72 9,719 1,122 0.001
gergeklik Tip 167 9,41 10,573 0,818 ’
FTR 75 23,78 7,349 0,848
C bolimi puan-Etik 0,033
Tip 167 21,68 6,907 0,534
Hai diivevi FTR 75 60,08 15,752 1,818
Toplam bilgi dUzeyi 0,001
puani Tip 167 47,67 15,479 1,197

Ort.: Ortalama, Std Sapma: Standart Sapma, Std Hata ort.: Standart Hata Ortalamasi, p: Anlamhlik degeri, *t testi
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Bu calismada 6grencilerin yeterli bilgi diizeyine sahip
olmasi igin her bélimden en az 50 puan almalari yeterli
gorilmustur. Ogrencilerin sadece %23,6’sinin her 3
bélimden de en az 50 puan alarak yeterli bilgi dizeyine
sahip oldugu saptanmigtir. Kiz &égrencilerin %29'u,
erkeklerin %17’si (p:0,034); FTR &6grencilerinin %45'i,

tip 6grencilerinin %14’G yeterli bilgi duzeyine sahiptir
(p<0,001).

Tip ve FTR fakiiltelerinde okuyan 6grenciler arasinda
bilgi dlzeyini belirleyen sorularin  puanlarinda
istatistiksel olarak anlamli fark oldugu belirlenmistir.
Saglikta teknolojik uygulamalarin kullanim amaglarini

Tablo 7. Bilgi diizeyini belirleyen sorularin fakilte degiskenine gore iligkisi

Fakiilte Sayi Ort. Std sapma Std. Hata ort. p*

Saglkta teknolojik uygulamalarin kullanim Tip 167 5,08 1,46 0,16 0.006
amaglarini bilme FTR 75 4,54 1,19 0,09 ’
Teknolojik uygulamalardan bildikleri Tip 167 8,17 2,23 0,25 0.001
isaretleme FTR 75 7,01 1,93 0,14 ’
Saglikta teknolojilerin uygun kullanimiyla Tip 167 3,31 0,87 0,10 0.012
ilgili ilkeleri bilme FTR 75 3,01 0,79 0,06 ’
Sanal gergeklik (Virtual Reality) Tip 167 0,74 0,71 0,08 0.003
uygulamasini bilme FTR 75 1,05 0,76 0,05 ’
Sanal gerceklidi saglikta teknolojik uygulama Tip 167 5,29 4,75 0,54 0.001
olarak ne amagla kullanildigini bilme FTR 75 7,84 5,40 0,41 ’
Sanal gergeklik uygulamasi ile egzersiz Tip 167 1,00 1,36 0,15 0.001
yapildigini bilme FTR 75 3,46 1,74 0,13 ’
Sanal gergeklik uygulamasi ile fizyoterapi ve Tip 167 2,37 5,10 0,58
re.zhabllltasyon alaninda ne/neler yapildigini FTR 75 9.36 4,58 0.35 0,001
bilme

- N . Tip 167 16,99 4,49 0,51
Hangi etik sorunlarin oldugunu bilme FTR 75 16.45 436 0.33 0,378
Sanal gerceklik uygulamasinin hangi etik Tip 167 4,69 4,92 0,56 0.001
problemlere yol agacagini bilme FTR 75 7,33 5,59 0,43 ’

Ort.: Ortalama, Std Sapma: Standart Sapma, Std Hata ort.: Standart Hata Ortalamasi, p: Anlamlilik degeri, *t testi

bilme, teknolojik uygulamalardan bildiklerini isaretleme
ve saglikta teknolojik uygulamalarin uygun kullanimi ile
ilgili ilkeleri bilme sorularina Tip &3rencilerinin daha
yuksek puan verdigi gérulmustir. SG uygulamasini
bilme, sanal gergekligi saglkta teknolojik uygulama
olarak ne amagcla kullanildigini bilme, SG ile egzersiz
yapildigini bilme, SG ile FTR alaninda ne/neler

Tablo 8. Yeterli Bilgi Dlzeyine Sahip Olmama Riski (Model 1)

yapildigini bilme ve SG uygulamasinin hangi etik
problemlere yol agacagini bilme sorularina ise FTR
ogrencilerinin daha yuksek puan verdigi bulunmustur
(Tablo-7).

Arastirmaya dahil edilen &grencilerde bagimsiz
degiskenlerle yeterli bilgi diizeyine sahip olmama riski
arasindaki iligkiyi belirlemek igin lojistik regresyon

B S.E. Wald o] Exp(B) 95% GA
Erkek 0,443 0,378 1,375 0,241 1,558 0,743-3,268
Kiz (referans)
Tip 0,970 0,386 6,298 0,012 2,638 1,237-5,626
FTR (referans)
STK Yeterli gormeme -0,514 0,437 1,388 0,239 0,598 0,254-1,407
STK Yeterli gérme (referans)
STK Egitimim Yok 0,619 0,604 1,051 0,305 1,858 0,568-6,071
STK Egitimim Var (referans)
SG Gormedi 1,787 0,390 20,969 0,001 5,970 2,779-12,827
SG Gordu (referans)
Etik Egitimim Yok 0,327 0,438 0,557 0,455 1,386 0,588-3,270
Etik Egitimim Var (referans)
Saglik ¢alisani anne degil 0,714 0,618 1,338 0,247 2,043 0,609-6,853
Saglik calisani anne (referans)
Saglik calisani baba degil -2,603 1,277 4,155 0,042 0,074 0,006-0,905
Saglik ¢alisani baba (referans)
Sabit 0,590 1,232 0,230 0,632 1,805

B: Katsayi, S.E.: Standart Error (Standart Hata), p: Anlamlilik degeri, GA: Glven Araligi
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analizi yapilmistir. Yapilan ilk lojistik regresyon analizi,
model 1'de goruldigu gibi (Tablo-8), sadece Tip
fakiltesinde okuma ve SG uygulamasini saglik
alaninda gérmeme durumu yeterli bilgiye sahip olmama
riski agisindan anlamli olarak ylksek bulunmustur.
Saglik g¢alisani babaya sahip olmama ise riski
azaltmaktadir. Anlamli degiskenler yeni regresyon
modeli ile kendi arasinda tekrar degerlendirilmis ve
regresyon analizinde saglik ¢calisani babaya sahip olma

degiskeni anlamli olmaktan c¢ikmistir. Son kurulan
Lojistik regresyon modelinde anlamli ¢ikan iki degisken
olan fakilte ve SG gérme durumu yeni model (model 3)
olusturularak tekrar analiz edilmistir (bakiniz Tablo-9).
Model 3’e gdre tip faklltesinde okumak STK, SG ve ES
konusunda yeterli bilgi diizeyine sahip olmama riskini
2,97 kat (%95 GA 1,5-6,0) ve SG uygulamasini saglk
alaninda gérmemenin de bu riski 5,18 kat (%95 GA 2,5-
10,6) arttirdid1 sonucu elde edilmigtir.

Tablo 9. Fakdlte ve Sanal Gergeklik uygulamasini saglik alaninda gérme degiskenlerine gore yeterli bilgi dizeyine

sahip olmama riski (Model 3)

B S.E. Wald o] Exp(B) 95% GA
Tip 1,088 0,359 9,158 0,002 2,967 1,467-6,003
FTR (referans)
SG Gormedi 1,644 0,367 20,050 0,001 5,176 2,520-10,629
SG Gordii (referans)
Sabit -0,589 0,301 3,843 0,50 0,555

B: Katsayi, S.E.: Standart Error (Standart Hata), p: Anlamlilik degeri, GA: Glven Araligi

TARTISMA

Bu ¢alismada dgrencilerin saglik hizmetlerinde teknoloji
kullanimi  konusunda yeterli bilgi dizeyine sahip
olmadigi saptanmistir. Ancak bilgi diizeyini olusturan ¢
boyuta ayri ayri bakildiginda, tip fakiiltesinde okuyan
ogrencilerin ve erkeklerin STK kullanimi bilgi dlzeyi
acisindan anlamli olarak daha yiksek puan aldiklari;
FTR &grencilerinin ve kiz égrencilerin ise SG ve ES
bélimlerinin puan ortalamalarinda anlamli olarak daha
yuksek bilgi dizeyi puanlari aldigi goérilmektedir. Tip
Fakultesi 6grencilerinin STK kullanimi konusunda FTR
ogrencilerinden daha yiksek puan almasinin nedeni tip
egitiminde 6grencilerin saghk teknolojileriyle ilgili daha
fazla deneyim yasamalari olabilir. Benzer sekilde FTR
ogrencileri de SG konusunda daha fazla deneyim
yasamaktadir. Ancak etik konularda FTR 6grencilerinin
yuksek puan almasi, tip egitiminde bu konunun
yeterince ele alinmadigi veya 6grencilerin bu konuya ilgi
g6stermedigi seklinde aciklanabilir.

Coklu degisken analizlerinde ise bilgi dizeyine
beklenenin aksine &grencinin cinsiyetinin anlamli bir
etkide bulunmadi§i, sadece fakiltenin ve SG
uygulamalarini sahada g6rmenin anlamh oldugu
saptanmistir. Tip fakiltesinde okumak yeterli bilgi
dizeyine sahip olmama riskini 2,97 kat (%95 GA 1,5-
6,0) ve SG uygulamasini saglik alaninda gérmemek de
bu riski 5,18 kat (%95 GA 2,5-10,6) artirmaktadir.

SG ile ilgili sorularda genel olarak FTR fakultesinde
okuyan égrencilerin Tip fakiltesinde okuyan 6grencilere
gore daha yiksek puan aldigi goriimis bu da SG’nin
FTR’de daha fazla kullanima sahip oldugu ya da egitim
surecinde bu uygulamanin bilgisini aldiklari seklinde
yorumlanmistir. SG’'ye bakis agilari arasinda fakulteler
arasinda belirgin farklar olusmus bilgi dizeylerine bagh
olarak bu farklar 6nem ve etki puanlamasinda
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goérulmastar. Cinsiyetler arasinda SG hakkinda farklar
goérilmias ancak bu farklar fakilteler arasinda oldugu
gibi cogunlukla anlaml bulunmamistir. Kiz égrencilerin
SG ile ilgili daha iyimser bakis acilarn oldugu
belirlenmistir.

Calisma sonunda toplam bilgi diizeyi puanini olusturan
sorularda degiskenler arasinda farklar bulunmustur. Kiz
ve erkek d6grenciler arasinda teknolojik uygulamalari
bilmede anlamli fark goérilmis buna goére erkek
ogdrencilerin  daha fazla uygulama isaretledidi
belirlenmigtir. Bu durum erkek 6grencilerin teknolojik
uygulamalarla daha fazla karsilasmasi seklinde
dustnlimustur. Sanal gergekligin sagdlikta hangi amagcla
kullanildigini, SG ile egzersiz yapildigini, SG
uygulamasi ile fizyoterapi ve rehabilitasyon alaninda
neler yapildigini bilmede kiz ve erkek Ogrenciler
arasinda anlamh fark bulunmustur. Kiz 6grencilerin
SG'nin  kullanim amaglarini ve SG ile egzersiz
yapildigini daha yuksek oranda bildigi géralmastir. SG
uygulamasi ile FTR alaninda neler yapildigini bilmede
kiz 6grencilerin erkek dgrencilere kiyasla daha ylksek
puan aldigi belirlenmistir. Cinsiyetler arasindaki bu
farkin kizlarin SG konusunda erkeklere gére daha
yuksek oranda bilgi sahibi olmasindan ya da FTR
béliminde kiz 6grencilerin daha yodun olmasindan
kaynaklanabilecegi dusunulmustar.

Toplam bilgi dizeyi puanlarinda da FTR ve Tip
ogrencileri arasinda anlamli fark olusturdugu goértlmds,
FTR &grencileri daha yuksek puan almigtir. Bunun bilgi
diizeyini puanini yiksek oranda etkileyen SG ve etik
bélimlerinin FTR &grencileri tarafindan daha yuksek
puanla yapilmasina bagli oldugu belirlenmigtir.

Kiz ve erkek 6grenciler arasinda bilgi dizeyi puani
acisindan farklar gortlmustir. Kiz 6grencilerin SG ve
etik ile ilgili bilgi dizeyi puani daha yuksek iken; erkek
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ogrencilerin STK ile ilgili puani daha yuksek olarak
belirlenmigtir. Bu sonucun cinsiyetler arasindaki ilgi
alanlari ve bakis agilan farkhihdina bagh olabilecegi
dasunalmustur. Kiz ve erkek 6grenciler arasinda toplam
bilgi dlzeyi puaninda anlamh fark belirtiimistir, kiz
6grenciler SG ve etik bélumlerinden yiksek puan alarak
bilgi dizeyinde erkeklere goére fazla puan almistir.
Yeterli bilgi diizeyi analiz sonuglarina goére cinsiyetler ve
fakdlteler arasinda istatistiksel fark bulunmustur. Buna
goére FTR fakilltesinde okuyan o&grencilerin  Tip
fakultesinde okuyan Ogrencilere gére daha ylksek
oranda yeterli bilgi diizeyine sahip oldugu goériimus bu
da toplam bilgi dizeyi sonuglariyla tutarhlik gostermigtir.
Bunun baslica sebebinin toplam bilgi dizeyi puan
sonuglarinda oldugu gibi SG ve etik bélimlerinde FTR
ogrencilerinin ylksek puan almasi olarak gorilmustur.
Kiz &grencilerin de yeterli bilgi dizeyine erkek
6grencilere gore daha fazla ulastigi gorilmis olusan
sonucun toplam bilgi dizeyi puani sonucuyla benzer
oldugu belirlenmis ve FTR bélimindeki kiz 6grencilerin
anlamh olarak fazla sayida olmasinin sonucunda
oldugu disUndlmustir. Saglik calisani anne ya da
babaya sahip olmanin ise yeterli bilgi dUzeyi i¢in anlaml
fark olusturmadigr gériimuastir bu da anne-baba
mesleginin yeterli bilgi dizeyine katkisi olmadigi
seklinde yorumlanmistir.

2022 yilinda Hacettepe Universitesi Fizik Tedavi ve
Rehabilitasyon Fakuiltesi Ogrencilerinin Teknoloji ile ilgili
Bakis Acilarinin Belirlenmesi adli galismada FTR
béliminde okuyan tim siniflara 13 sorudan olusan
Ogrencilerin Teknolojik Olgcim ve Tedavi Araglarinin
Rehabilitasyondaki Yeri ve Kullanimi'ni belirlemek
amaclyla  bir anket hazirlanmig, fizyoterapi
6grencilerinin kendi alanlarindaki teknolojik
uygulamalar ile ilgili bakis agisi goériimeye calisiimistir
(8). Ogrencilerin teknoloji temelli ve geleneksel
rehabilitasyon arasindaki tercihleri soruldugunda her 5
kisiden 4’GUnidn  teknoloji temelli rehabilitasyon
yaklagimlarini tercih edecegi belirtiimistir. Calismada
erken donemden itibaren farkindaligin arttirlmasi igin
birinci siniftan baglayarak teknoloji temelli egitim ve
rehabilitasyon igin bilgilendirme toplantilari yapiimasi ve
ilerleyen dénemlerde de secmeli derslerle konunun
gindemde kalmasinin etkili bir yontem olabilecegi
vurgulanmistir (8). Bu calismada ise son sinif 6grenciler
temel alinarak saglikta teknoloji, SG ve etik sorunlar ile
ilgili genel bilgi dizeyi dlglimustir ve saghkta teknoloji
kullanimi konusunda daha genel ve kapsaml bir bakig
acisi sunmaktadir. Ayni zamanda ¢alisma sonucunda
STK ile ilgili egitime gereksinim analizinde Tip
ogrencilerinin %88’i, FTR 6grencilerinin ise %92’si STK
konusunda egitime gereksinim duyduklarini belirtmis
¢cikan bu sonucun yapilan 6nceki ¢alisma sonucuyla
tutarlihk gésterdigi bulunmustur.

Bagka bir calismada ise cinsiyet ve daha &nceki
teknoloji deneyimi ile yeni teknolojilerin daha iyi kabul

edilebilirligi arasinda kanit bulunamadigi belirtiimis ve
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bunun yeni neslin son teknolojilerin kabul edilmesinin
¢ok daha blyUk oldugu yéniindeki yaygin kaniya tezat
olusturdugunu goéstermistir (9). Bu calismada ise
cinsiyet ve fakilte teknoloji bakis agisi ve bilgisi
konusunda belirleyici dediskenler olarak bulunmustur.
Sonuglar bu acgidan farkliliklar géstermektedir.

2018 yilindaki galismada Tip 6grencilerinin egitiminde
bilgi teknolojisi becerileri, kullanimlari ve tercihlerine
iliskin bakis acilari incelenmis ve kiz 6grencilerin daha
yuksek bir yiizdesinin, Gniversite deneyimlerinin énemli
bir parcasi olan teknoloji kullanimini gerekli gérdiguni
ortaya koymus, ogrencilerin yarisinin, egitimlerinde
daha fazla teknoloji kullanmasini  dilediklerini
go6stermistir (10). Bu ¢alisma sonucunda kiz ve erkek
ogrencilerin bilgi dizeyi ile bakis agisi farkliliklariyla
tutarll sonug gostermektedir. STK konusunda erkek
ogrenciler kiz 6grencilerine gore daha yuksek bilgi
puani almig ayni zamanda teknolojik uygulamalari
kizlara gére daha ylksek oranda deneyimlemistir.

2020 yihnda “Saglik hizmetleri 6grencilerinin hasta
bakiminda dijital teknolojiyi kullanma deneyimi” adh
literatlir tarama calismasinda dijital sistemlerin klinik
ortamlarda kullaniimasinin, 6grencilerin 6grenmesini
destekleyerek kaliteli hasta bakiminin ulastiriimasina
katkida bulunma potansiyeli oldugundan bahsedilmistir
(11). Bu calisma sonucunda teknolojik uygulamalarin
kullanma/tecriibe etme analizine bakildiginda fakilteler
arasinda anlamli fark gérilmus Tip égrencileri BT, MR,
ultrasonografi, mamografi, Ekokardiyografi, robotik
cerrahi, doppler ultrasonografi, AG ve bulut bilisim
uygulamalarini daha yuksek oranda deneyimlemigtir.
FTR &grencileri ise egitim hayatlarinda bu teknolojilere
Tip 6grencilerine gére daha uzak oldugundan tecriibe
etme/kullanma oranlari dislik kalmistir. Bununla birlikte
onceki calismaya bakildiginda dijital teknolojilerin
kullaniimasinin saglikta kaliteyi arttirdigi belirlenmis bu
yuzden STK tecribe etme- kullanma konusu énemli
gorulmastar.

2020 yilindaki diger bir calismada yirmi sekiz birinci sinif
tip 6Frencisine, kas-iskelet sistemi lizerine 4 haftalik SG
anatomi egitim egzersizi verilmis, sonug¢ olarak
katihmcilarin ~ %80'i  SG teknolojisinin  anatomiyi
6grenmede, %90" ise anatomik yapilarin adlarini ve
yerlerini 6grenmede faydali oldugunu bildirmistir (12).
Bu calismada ise tip o6grencilerinin %88’i, FTR
ogrencilerinin ise %49,3'0 SG uygulamasini saglik
alaninda gdérmediklerini belirtmistir. SG uygulamasinin
saglik alaninda ne amagla kullanildigi sorusunda ise
cogunluk dusik puan almistir.

Arastirmanin Kisithhklar

Bu calismanin en dnemli kisithhgr yeterli katimci
sayisina ulasamamaktir. Hedeflenen 6grenci sayisinin
ancak %58’ine ulasilabilmistir. Pandemi ve dogal afet
nedeniyle bazi egitimlerin online olmasi, 6grencilere
ulasimi zorlastirmistir. Bir diger kisithhk bilgi dizeyinin
olcimunde kullanilan bilgi sorularndir. Bu sorularin STK,

SG ve etik konusunda bilgi duzeylerini 6lgme durumu
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ayrica analiz edilmelidir. Bu nedenle kullanilan formun
gecerliik  ve  guvenilirik  testlerinin  yapilmasi
gerekmektedir. Calismanin tek bir Universitede
yapilmasi sonuglarin o Universitenin imk&n ve
kisithhklarindan etkilenme durumunu ortaya ¢ikarmasi
nedeniyle, Universite sayisinin arttirildigr galismalar
genel bakis acisi kazandirmasi agisindan etkili
olacaktir. Daha blyudk o6rneklem gruplarinda, lisans
egitimi boyunca devam edecek aralkl
degerlendirmelerle 6grencilerin teknolojik araclarla ilgili
farkindalik ve deneyimlerindeki degisimin takip edildigi
calismalar planlanmalidir. Son olarak c¢alismanin
kesitsel olmasi sebebiyle neden-sonug iliskisinin zayif
kalacagi dikkate alinmalidir.

Arastirmanin Giiglii Yonii

Bu c¢alismanin en gugli yoénli saghk alaninda
kullaniimaya baslayan ve kullanim sikhidi zamanla artan
sanal gergeklik, artirlmis gerceklik, ortam zekasi, bulut
bilisim, nano-teknoloji gibi yeni teknolojilerle ilgili bakis
acllari ve bilgi dizeyini belirleme Uzerine yapiimis ve
etik boyuta dikkat c¢eken ilk c¢aligmalardan birisi
olmasidir.

SONUC

Tip ve FTR fakdltelerinde 6grencilerin son yillarda hizla
gelisen Sagdlikta Teknoloji Kullanimi konusunda bilgi
dizeylerinin yeterli olmadigi gérilmektedir. Bu konunun
oneminin g6z ardi edilmesi ve egitim yetersizligi
sebebiyle basta etik alanlarda olmak Uzere pek g¢ok
sorun yasanabilir. Ozellikle SG kullanimi konusunda
bilgi duzeyini dlgen vyeterli galisma yoktur. Yapilan
calismalar siklikla SG ile 6rgin egitimin (6rnegin
anatomi egitiminde kullaniimasi vb) nasil oldugu ya da
tedavide nasil kullanildigi (egzersiz, teshis vb) ile
ilgilidir. SG uygulamalari ise yeni nesil ulagilabilir
teknolojilerdendir ve gunimizde saglik alaninda
kullanimi oldukg¢a yayginlagsmistir. Bunun yaninda bu
teknoloji dikkatle uygulanmalidir dnceki calismalarda
SG’nin uygun kullaniimadidinda hastada
olusturabilecegi zararlardan bahsedilmektedir ki bunlar
aslinda etik problemlere donusebilmektedir.

Bu galismada STK, SG ve ES bilgi dizeylerinde tip ve
FTR fakultelerinde okuyan égrenciler arasinda anlamli
bir fark oldugu saptanmigtir. Bilgi dizeyi analizinde STK
konusunda tip 6grencileri daha yuksek puan alirken; SG
ve ES bolimlerinde FTR 6grencileri daha yluksek puan
almistir. Calisma sonucunda glinimizde kullanim
sikhdi artan ve calisma alanlari genisleyen teknoloji
olan SG hakkinda Tip dgrencilerine egitim verilmesi ya
da konu ile ilgili ek kurslar diizenlenmesi 6nerilebilir. SG
uygulamalari tip egitimi icinde daha fazla yer almali ve
ogrenciler bu alanda deneyim kazanmalidirlar.

Ayrica tip o6grencilerinin  teknolojik uygulamalarin
yaratacagl etik problemler alanindaki dusik bilgi
dizeyleri o6zellikle yeni nesil teknolojiler sonrasi
olusabilecek ciddi etik ve ahlaki sorunlar nedeniyle tip
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fakiltesi mufredatlari daha fazla detaylandirilabilir ya da
STK sonrasi olusabilecek etik sorunlar konusunda tip
ogrencilerine ek dersler verilebilir.

FTR o6grencileri de her ne kadar daha yuksek bilgi
dizeyi puani alip yeterli dizeye ulassalar da onlarinda
STK ile ilgili birgok eksiklikler gérilmastir. Calisma
sonucunda saglkta kullanilan teknolojilerin
cogunlugunun FTR d0grencileri tarafindan tecriibe
edilmedigi ayrica FTR &grencilerinin bu teknolojilerin
uygun sekilde kullaniimasi hakkinda yeterli bilgiye sahip
olmadigi gorulmustir. Bunun baslica sebepleri
mufredat ve staj uygulamalarinda bu teknolojilere uzak
olmalari ile sadece FTR’ye 6zgu teknolojilerin 6gretilip
kullanilmasi olarak duasdndlebilir. Bunun igin de FTR
odrencilerine STK ile ilgili daha kapsamli egitim
verilmesi  Onerilebilir, bu teknolojik uygulamalarla
deneyim kazanmasi amaglanabilir. Deneyim sonunda
saglik teknolojilerinin uygun kullanimiyla ilgili ilkelerin
Ogretilmesi saglanabilir.
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