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Goz Hastaliklar: Arastirma Gorevliliginde
Prematiire Retinopatisi Egitimi*

Retinopathy of Prematurity Training During Ophthalmology
Residency Programme
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0z
Amag: Goz hastaliklar1 alaninda uzmanlik egitimlerini siirdiirmekte olan arastirma gorevlilerinin prematiire retinopatisi tarama muayenesi ve
tedavisi hakkinda almis olduklari egitim durumunun belirlenmesi ve bunu etkileyen faktérlerin tartisilmas: amacglanmigtir.
Gerec ve Yontem: Onceden hazirlanmis anket formu Ankara ve Istanbul’daki iiniversite hastanesi ve Saghk Bakanlhig egitim ve arastir-
ma hastanelerinde g6z hastaliklar: uzmanlk egitimlerini stirdiirmekte olan arastirma gorevlilerinden goniilli olarak calismaya katilmak
isteyenlere Ocak ve Mart 2014 tarihleri arasinda uygulandi. Anket formu ile katilimeilarin demografik ve mesleki ozellikleri ile prematiire
retinopatisi konusunda aldiklari egitim sorguland.
Bulgular: Anket formu 6 tiniversite hastanesi ve 12 egitim ve arastirma hastanesinden toplam 155 arastirma gorevlisi tarafindan dol-
duruldu. Katilimeilarin %35.5’inin prematiire retinopatisi tarama muayenesini en az bir kez izledigi, %15.5’inin ise en az bir kez tarama
muayenesi yaptig1 tespit edildi. Universite hastanelerinde caligan katilimecilarin %68.2’si, Saglik Bakanlhig egitim ve arastirma hastane-
lerinde ¢alisan katilimcilarin ise %7.2°si uzmanlik egitimleri sirasinda aldiklar: prematiire retinopatisi muayene ve tedavisi konusundaki
egitimlerinin yeterli oldugunu disindiiklerini ifade ettiler.
Sonugc: Prematiire retinopatisine bagli korliiklerin 6nlenmesinde en 6nemli basamaklardan biri iilke ¢capinda dogru ve yaygin bir tarama
muayenesi programi olusturmaktir. Ancak prematiire retinopatisi muayene ve tedavisi egitiminin 6zellikle yenidogan yogun bakim tinitesi
bulunmayan Saglik Bakanlhg egitim ve aragtirma hastanelerindeki goz hastaliklar1 uzmanlik egitimi sirasinda yetersiz oldugu gorilmek-
tedir. Kisa vadede bu sorunun ¢éziimii uzmanlik egitimi sirasinda bu egitimin verildigi bagka merkezlere egitim amach gegici gérevlendir-
melerle ve uzmanhk sonrasi egitimlerle saglanabilir.
Anahtar Kelimeler: Anket, arastirma goérevlisi, prematiire retinopatisi.

ABSTRACT

Purpose: To assess the educational status of ophthalmology residents about retinopathy of prematurity care and to discuss factors that
affect it during ophthalmology residency programme.

Materials and Methods: A questionnaire was applied between January-March 2014 to ophthalmology residents from Ankara and Istan-
bul, who were volunteers to answer the survey. They were asked about the personal demographic and occupational characteristics along
with their educational status related to retinopathy of prematurity care.

Results: A total of 155 respondents were distributed in 6 different university hospitals and 12 different training and research hospitals
of Ministry of Health. 35.5% of respondents reported that they have been observed and 15.5% have been performed the retinopathy of
prematurity screening examination at least once during residency. 68.2% of respondents who work in university hospitals and 7.2% of re-
spondents who work in training and research hospitals of Ministry of Health felt confident with their retinopathy of prematurity training
during residency.

Conclusion: One of the critical steps in order to prevent blindness secondary to retinopathy of prematurity is to constitute a nationwide
screening programme. Ophthalmology residency training about retinopathy of prematurity seems to be inadequate especially in training
and research hospitals of Ministry of Health with no neonatal intensive care units. This problem can be partly overcomed in short term by
temporary visits of ophthalmology residents to hospitals with neonatal intensive care units.

Key Words: Questionnaire, resident, retinopathy of prematurity.

*Bu ¢alisma TOD 48. Ulusal Oftalmoloji Kongresi’nde, (5-9 Kasim 2014, Antalya) sunulmustur.
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GIRIS

Prematiire bebek bakimindaki gelismelerle ¢ok kii-
ciik bebeklerin de yasatilabilmesi prematiire retino-
patisini (PR) gintumizde 6nemli bir saghik sorunu
haline getirmigtir.!® Tan1 ve tedavisi konusundaki
tim olumlu adimlara ragmen ozellikle gelismekte
olan tulkelerde cocuk korliiklerinin en 6nemli neden-
lerinden biri olmaya devam etmektedir.*® Etkin bir
tarama muayenesi ve zamaninda uygulanan dogru
bir tedavi ile pek ¢ok bebekte korlitk 6nlenebilmekte-
dir. Ancak 6zellikle gelismekte olan tilkelerde yenido-
gan yogun bakim tinitelerinde bu tarama ve tedaviyi
uygulayabilecek yetkin ve deneyimli bir goz hekimi-
ni bulmak ¢ogu zaman miimkiin olmamaktadir. Son
yillarda bu hastaligin tarama ve tedavisini yapan
doktorlara olan artmis ihtiyaca ragmen zor ve zaman
gerektiren bir muayene olmasi, lojistik ve medikole-
gal sorunlarla sik karsilasilan bir alan olmasi oftal-
mologlarin bu hastalikla ugrasmaktan kaginmasina
neden olmaktadir. Amerika Birlesik Devletleri'nde
2006 y1linda yapilan bir anket calismasinda retina ve
pediatrik oftalmoloji alaninda caligan oftalmologla-
rin sadece yarisinin PR ile de ilgilendigi gorilmiis ve
bunlarin beste birinin de en kisa siirede bu alandan
uzaklagmak istedigi bildirilmistir. Bu nedenle retina
veya pediatrik oftalmoloji alaninda uzmanlik sonrasi
egitim almamis oftalmologlarin, oftalmoloji arastir-
ma gorevlilerinin, pediatristlerin, pratisyen hekim-
lerin ve hatta hemsgirelerin PR tarama becerileriyle
ilgili caligmalar da stirdiirilmektedir.”®

PR tarama muayenesi ve tedavisini uygulamak oftal-
molojinin 6zellikli ve tecriibe gerektiren bir alanidir.
Hastaligin zamaninda taninamamasi tedavinin ge-
cikmesine ve korlige neden olmakta, hastalik hak-
kinda gereksiz panik yapilmasi ise erken ve endikas-
yon dis1 tedavilere neden olabilmektedir. Gelismis
ulkelerde PR tani ve tedavisi konusundaki egitim ge-
nellikle aragtirma gorevliligi doneminde baslayip uz-
manlik sonras1 dsnemde de devam etmektedir. Ulke-
mizde PR tan1 ve tedavisinde rol alan gz hastaliklar:
uzmanlar1 arasinda yapilan bir anket ¢aligmasinda
katilimecilarin %17,5’inin PR konusundaki egitimle-
rini uzmanlik 6ncesi donemde, %49,2’sinin uzmanhk
sonrasit donemde ve %33,3’uniin ise hem uzmanhk
oncesi hem de sonrasi dénemde aldiklari bildiril-
mistir.® Yine aym ¢alismada katilimcilarin %76,2’si
aragtirma gorevliligi sirasinda verilen PR egitiminin
yetersiz oldugunu disiindiklerini ifade etmiglerdir.®

Bu calismada tilkemizin farkli hastanelerinde egi-
tim goéren goz hastaliklar1 aragtirma gorevlilerinin
uzmanlik oncesi donemde PR tarama muayenesi ve
tedavisi konusunda aldiklar: egitim sorgulanarak bu
egitimin yeterliligini etkileyen faktorlerin belirlen-
mesi amaclanmigtir.

GEREC VE YONTEM

Etik kurul izninin alinmasini takiben katihimceilarin de-
mografik ve mesleki 6zellikleri ilgili 5 soru ve PR tara-
ma muayenesi ve tedavisi konusunda aldiklar egitim
ile ilgili 13 sorudan olusan anket formu (Resim) Ankara
ve Istanbul’daki iiniversite ve Saglik Bakanhgi’na bagh
egitim ve aragtirma hastanelerinde ¢alisan arastirma
gorevlilerine Ocak-Mart 2014 tarihleri arasinda uygu-
land1. Arastirma gorevliliginde en az 6 ayini doldurmus
ve calismaya goniilli olarak katilimi kabul eden aras-
tirma gorevlileri calisma kapsamina alind.

Veriler IBM SPSS Statistics 21.0 paket programi kul-
lanilarak analiz edilmistir. Sayisal degiskenler icin ta-
mimlayia istatistik olarak, ortalama+standart sapma
degerleri, kategorik degiskenler icin sonuclar say1 ve
yiizde olarak verilmistir. Iki grubun sayisal degisken
acisindan kargilagstirmas: icin “iki ortalama arasin-
daki farkin 6nemlilik testi” kullanilmistir. Kategorik
degiskenler arasindaki iligkiyi belirlemek i¢in Ki kare
testi (Yates Siireklilik Diizeltmeli Ki kare ve Fisher
Kesin Ki Kare Testi) kullanilmistir. P<0.05 i¢in sonuc-
lar istatistiksel olarak anlamli kabul edilmistir.

BULGULAR

Ankara ve Istanbul’daki toplam 18 farkli hastaneden
155 goz hastaliklar arastirma gorevlisi ¢alisma kap-
samina alindi. Ortalama yaslar1 27.6+2.2 yil (23-35)
olan 83 (%53.5) erkek ve 72 (%46.5) kadin katilimcinin
1111 (%71.6) 12 farkl saghik bakanlig1 egitim ve aras-
tirma hastanesinde (Grup I), 44’1 ise (%28.4) 6 farkh
universite hastanesinde (Grup II) caligsmaktaydi. Kati-
limcilarin arastirma gorevliligine baslangic siireleri 6
ile 54 ay (ortanca 26 ay) arasinda degismekteydi. Her
iki gruptaki katilimcilarin ortalama yas ve arastirma
gorevliligindeki calisma sureleri istatistiksel olarak
benzerdi (sirasiyla p=0.795 ve p=0.275). Yenidogan
yogun bakim tinitesinin katilimcilarin gérev yaptig: 6
universite hastanesinin tamaminda, 12 saglik bakan-
l1g1 egitim ve arastirma hastanesinin ise sadece ikisin-
de var oldugu gorildd. Grup I katilimeilarin tamama,
grup II katilimcilarin ise 21 tanesi (%18.9) yenidogan
yogun bakim tinitesi olan bir hastanede ¢alismaktaydi
(p<0.001). Katilimcilarin PR konusunda aldiklar: egi-
tim ile ilgili anket sorularina verdikleri cevaplar de-
tayl olarak Tablo 1-3’te gosterilmektedir.

Yenidogan yogun bakim {iinitesi bulunan hastane-
lerde calisan arastirma gorevlilerinin PR tarama
muayenesini (p<0.001), lazer tedavisini (p<0.001),
cerrahi tedavisini (p<0.001), intravitreal enjeksiyo-
nunu (p<0.001) daha fazla izledigi ve kendilerinin de
tarama muayenesini daha fazla (p<0.001) yaptikla-
11 tespit edildi. PR icin lazer tedavisi ve intravitreal
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GOZ HASTALIKLARI ARASTIRMA GOREVLILERININ PREMATURE RETINOPATISI KONUSUNDA
ALDIKLARI EGITIM ILE ILGILi ANKET FORMU

Calistigimiz hastanede yenidogan yogun bakim iinitesi var mi? ...ttt
Aragtirma gorevliligi CaliSMa SUIEILIZ ...........cooiiiiiiiiii ettt e bt e b e e bt et e bt et bt e s beesaee s bt e nbeenbeenees
Calistiginiz hastanede prematiire retinopatisi tarama muayenesi yapiliyor mu? ............cccoccevvviiiiiieniieencieeenineensee s
Calistiginiz hastanede prematiire retinopatisi icin lazer tedavisi yapiliyor mu? ............ccccoooiiiiiiiniiiniinnieieeeens
Calistigimiz hastanede prematiire retinopatisi icin intravitreal enjeksiyon yapiliyor mu? ............cccccoooiiiiiinnnnne.
Prematiire retinopatisi tarama muayenesini en az bir kez izlediniz mi? ...................cccoooiiiiiiii i
Prematiire retinopatisi tarama muayenesini en az bir kez yaptiniz mi? ..............ccccoooviiiiiiiiciieniiiescie e
Prematiire retinopatisi lazer tedavisini en az bir kez izlediniz mi? ...............cccccooiiiiiiiiiniiiiiniieeece e
Prematiire retinopatisi lazer tedavisini en az bir kez yaptiniz mi? .................ccocooiiiiiiiii e
Prematiire retinopatisi icin intravitreal enjeksiyon en az bir kez izlediniz mi? .............cc..ccooooiiiiiiiiinniee
Prematiire retinopatisi icin intravitreal enjeksiyon en az bir kez yaptimiz mi? ...,
Prematiire retinopatisi cerrahi tedavisini en az bir kez izlediniz mi? ...............ccccccooviiiiiiiinniiieniiecc e
Prematiire retinopatisi cerrahi tedavisini en az bir kez yaptimiz mi? ..................ccccoooiiiiiiiiiiii e

Calistigimiz hastanede arastirma gorevliliginiz siiresince prematiire retinopatisi konusunda yeterli bir egitim

aldi18IN1Za INANIYOT MUSUIIUZ? .....cocceiiiiiiiiiiiiiieeiteeet ettt e et e e sttt e sabeeebteesabeesabeesste e steesasaeassaeassstansseesaseessseenaseesnsaeanseeesseesnses

Resim: Arastirma gorevlilerine uygulanan anket formu.

Tablo 1: Katilimcilarin ¢caligtiklart hastanede prematiire retinopatisi ile ilgili yapilan igslemlerle ilgili anket sorularina
verdikleri cevaplarin gruplara géore dagilimi.

Grup I Grup II Toplam

(m=111)  (n=44) P P
Calistiginiz hastanede prematiire retinopatisi evet 21 (%18.9) 44 (%100.0) 65 (%41.9) L
tarama muayenesi yapiliyor mu? hayir 90 (%81.1) 0 (%0.0) 90 (%58.1) ’
Calistiginiz hastanede prematiire retinopatisi evet 10 (%9.0) 44 (%100.0) 54 (%34.8) <0.001
lazer tedavisi yapiliyor mu? hayir 101 (%91.0) 0 (%0.0) 101 (%65.2) ’
Calistiginiz hastanede prematiire retinopatisi evet 2 (%1.8) 19 (%43.2) 21 (%13.5) -
cerrahi tedavisi yapiliyor mu? hayir 109 (%98.2) 25 (%56.8) 134 (%86.5) |
Caligtiginiz hastanede prematiire retinopatisi evet 13 (%11.7) 39 (%88.6) 52 (%33.5) <0.001
icin intravitreal enjeksiyon yapiliyor mu? hayir 98 (%88.3) 5 (%11.4) 103 (%66.5) ’

enjeksiyonu yenidogan yogun bakim iinitesi bulunan
hastanelerde ¢aligsan arastirma gorevlilerinden sade-
ce ikisinin en az bir kez yaptig1, diger hastanelerde
caligsanlarin ise hi¢ yapmadig tespit edildi (p=0.174).
Katilimcilarin hicbirinin PR i¢in cerrahi tedavi uygu-
lamadigi izlendi.

Tum katilimeilarin %24.51 PR konusunda arastir-
ma gorevliligi stresince aldiklari teorik ve pratik

egitimin yeterli oldugunu distindiklerini ifade et-
miglerdir. Grup I katilimcilarin %7.2’si, grup II ka-
tilimeilarin ise %68.2’si bu egitimi yeterli buldukla-
rim ifade ederken (p<0.001), yenidogan yogun bakim
uUnitesi bulunan hastanelerde calisan katilimcilarin
%56.9’u diger katilimeilarin ise %1.1'i bu konudaki
egitimlerinin yeterli oldugunu distindiiklerini ifade
etmiglerdir (p<0.001).



244 Goz Hastaliklar: Arastirma Gorevliliginde Prematiire Retinopatisi Egitimi

Tablo 2: Katilimcilarin ¢calistiklar: hastanede prematiire retinopatisi ile ilgili yapilan islemleri izleme durumlart ile ilgili

anket sorularina verdikleri cevaplarin gruplara gore dagilima.

Grup I Grup II Toplam

(n=111) (n=44) (n=155) P
Prematiire retinopatisi tarama muayenesi en az bir  evet 19 (%17.1) 36 (%81.8) 55 (%35.5) <0.001
kez izlediniz mi? hayir 92 (%82.9) 8 (%18.2) 100 (%64.5) '
Prematiire retinopatisi lazer tedavisini en az bir kez evet 10 (%9.0) 18 (%40.9) 28 (%18.1) 0,001
izlediniz mi? hayir 101 (%91.0) 26 (%59.1) 127 (%81.9) .
Prematiire retinopatisi cerrahi tedavisini en az bir ~ evet 0 (%0.0) 14 (%31.8) 14 (%9.0) 0001
kez izlediniz mi? hayir 111 (%100.0) 30 (%68.2) 141 (%91.0) ;
Prematiire retinopatisi icin intravitreal enjeksiyonu evet 7 (%6.3) 17 (%38.6) 24 (%15.5) .
en az bir kez izlediniz mi? hayir 104 (%93.7) 27 (%61.4) 131 (%84.5) ’

Tablo 3: Katilimcilarin ¢alistiklar: hastanede prematiire retinopatisi ile ilgili yapilan iglemleri yapma durumlart ile ilgili

anket sorularina verdikleri cevaplarin gruplara gore dagilima.

Grup I Grup II Toplam

(n=111) (n=44) (n=155) P
Prematiire retinopatisi tarama muayenesini en az ~ evet 6 (%5.4) 18 (%40.9) 24 (%15.5) a0
bir kez yaptiniz m1? hayir 105 (%94.6) 26 (%59.1) 131 (%84.5) ’
Prematiire retinopatisi lazer tedavisini en az evet 0 (%0.0) 2 (%4.5) 2 (%1.3) <0.001
bir kez yaptiniz mi? hayir 111 (%100.0) 42 (%95.5) 153 (%98.7) ’
Prematiire retinopatisi cerrahi tedavisini en az evet 0 (%0.0) 0 (%0.0) 0 (%0.0)
bir kez yaptiniz mi? hayir 111 (%100.0) 44 (%100.0) 155 (%100.0) -
Prematiire retinopatisi icin intravitreal enjeksiyonu evet 0 (%0.0) 2 (%4.5) 2 (%1.3)
en az bir kez yaptiniz mi? hayir 111 (%100.0) 42 (%95.5) 153 (%98.7) <0001

TARTISMA

Aragtirma gorevlilerinin PR konusunda aldiklar1 egi-
timin sorgulandigi bu anket calismasinda en 6nemli
belirleyici faktor calismakta olduklar1 hastanede ye-
nidogan yogun bakim tinitesinin varligi olarak tespit
edildi. Yenidogan yogun bakim tinitesi bulunan tiniver-
site hastanelerinde ¢alisan arastirma gorevlilerinin PR
konusundaki mesleki bilgi ve becerilerinin, genellikle
yenidogan yogun bakim tunitesi bulunmayan Saglik Ba-
kanlhgi egitim ve aragtirma hastanelerinde ¢caligan mes-
lektaslarina gore daha fazla oldugu izlenmistir. Ancak,
yenidogan yogun bakim tnitesi bulunan hastanelerde
calisan arastirma gorevlilerinin bile sadece %56,9'unun
PR konusunda aldiklar: teorik ve pratik egitimin yeterli
oldugunu ifade ettikleri g6z 6niinde bulunduruldugun-
da bu konuda baz 6nlemler alinmasi ve gelismeler kay-
dedilmesi gerekliligi ortaya ¢cikmaktadir.

PR tarama muayenesini yapmak ve tedavisini uy-
gulamak oftalmolojinin 6zellikli ve tecriibe gerek-
tiren bir alamidir. Amerika Birlegik Devletlerinde
bile PR taramalarmin %37sinin retina ve/veya
pediatrik oftalmoloji alaninda egitim almamis of-
talmologlar tarafindan yapildigi distntldiagiinde
arastirma gorevliligi sirasinda verilen PR bilgi ve
becerileri daha da biiylik 6nem kazanmaktadir.!

Birlesik Devletler’de bu konuda yapilan bir anket ca-
hismasinda aragtirma gorevlilerinin %19unun hi¢c PR
tarama muayenesi yapmadigi, %66’sim1n ise arastirma
gorevliligi siiresince toplam 20°’den az bebegi muayene
ettigi, %78inin hi¢ PR lazer tedavisi yapmadigi, %20
’sinin ise 1-5 arasi lazer tedavisi yaptigi bildirilmistir.
Aymni calismada arastirma gorevlilerinin sadece %17’si-
nin egitimlerinin sonunda kendilerini PR konusunda
yeterli hissettikleri rapor edilmigtir.!! Biz de bu calis-
mada katillmcilarin %24,5’inin kendilerini PR konu-
sunda yeterli egitimi almis hissettiklerini tespit ettik.
Yeterli egitim aldigim diisiinen katilimeilarin ¢ogu tini-
versite hastanesinde ¢aligan arastirma goérevlileriydi.

Gozin diger hastaliklaryla kiyaslandiginda PR’nin
nadir gorilen bir hastalik olmasi gelismis tilkelerde
de PR egitiminin kalitesinin sorgulanmasima neden ol-
maktadir. Bu iilkelerde bile herhangi bir yan dal egi-
timi almamis goz hastaligln uzmanlan tarafindan PR
taramasi yapildig: bildirilmigtir.!® Tedavinin ise mut-
laka retina veya pediatrik oftalmoloji egitimi almis
doktorlarca yapildigi da bilinmektedir. Retina ve/veya
pediatrik oftalmoloji alaniyla ilgilenen PR alaninda tec-
riibeli oftalmologlarda bile hastaligin evresi ve art1 has-
talik varhigr konusunda tam bir fikir birligi yoktur.213
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Amerika Birlesik Devletleri'nde pediatrik oftalmo-
loji yan dal egitimini yeni tamamlamis 54 katilim-
c1 ile yapilan bir anket ¢alismasinda katilimcilarin
yarist yan dal egitimleri sirasinda PR lazer tedavisi
konusunda yeterli bir egitim almadiklarini ifade et-
mis, %15’ ise bu siirecte hi¢ PR lazer tedavisi uygu-
lamadigini belirtmistir.* Wong ve ark.,'® yaptig: bir
calismada lazer tedavisinin daha cok retina yan dal
egitimi almig oftalmologlarca yapildig: bildirilmigtir.
Ulkemizde de bu alanda ¢aligan uzmanlarin yaklasik
olarak yarisinin retina konusunda uzmanlik sonrasi
donemde egitim aldig: bildirilmigtir.®

Bu calismada sadece Ankara ve Istanbul’daki baz
hastanelerden katilimcilar oldugu icin bu sonuclar-
la iilkemizdeki PR egitimi konusunda kesin bir yar-
giya varmak dogru olmasa da 18 farkli hastaneden
katilimcilarin olmasi iilkemizde arastirma gorevliligi
siiresince verilen PR egitiminin yetersizligi konusun-
da ciddi ¢ikarimlar yapabilmemize olanak saglamak-
tadir. Bu alanda olumlu ilerlemeler kaydedebilmek
icin kurumlar aras1 diyalog ve ortak ¢alismaya ihti-
yac vardir. Ozellikle yenidogan yogun bakim iinite-
si bulunmayan egitim ve arastirma hastanelerinde
caligsan arastirma gorevlilerinin PR konusunda bilgi
ve becerilerini arttirmak i¢in ya Saglik Bakanligi'na
baglh kadin hastaliklar1 ve dogum hastanelerindeki
ya da tiniversite hastanelerindeki goz kliniklerinde
yapacaklar: gecici gorevlendirmeler faydali olacaktir.

Sonug olarak yenidogan yogun bakim tinitesi bulun-
mayan hastanelerde ¢calisan arastirma gorevlilerinin
PR tarama muayeneleri ve tedavisi konusunda ye-
terli bir egitim almadiklari, tiniversite hastanelerin-
de ve yenidogan yogun bakim tinitesi bulunan diger
hastanelerde ¢aligsan arastirma gorevlilerinin ise en
azindan tarama muayenesi konusunda temel diizey-
de bir egitimlerinin oldugu tespit edilmigtir.
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