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Sunu Planı 

 Bilginin, makalenin dünü ve bugünü 

 Editörün ilgisini çekecek etkin bir araştırmanın 

planlanması.  

 Editörün dikkati çeken makale nasıl yazılır ?   

 Başlık, Giriş, Yöntem, Bulgular, Tartışma, Sonuç 

 Kabulde püf  noktaları 

 Yayının (makalenin) değerliliği, etkinliği 

 Benim takip ettiklerim 

 Kanıta dayalı tıp makaleleri 



Bilgiye ulaşmada dün ve bugün 

Dünkü Sorun 

- Hangi bilgi doğru 

- Hangi bilgi yararlı 

- Hangi bilgi bu konuda 

işeme yarar 

« Bilgiye Ulaşım » « Bilgi Fazlalığı » 

- Kaynak Az 

- Hocalar ilah 

- İnternet yok 
 

Bugünkü Sorun 











Dikkat Çekici, etkin bir makale 

için 

iyi bir planlama evresi şarttır  



  Bu konuda şimdiye kadar neler biliniyor ?  

  Bu çalışma ile ne bulmayı amaçlıyorsunuz ?  

Bu çalışma bilgilerimize/literatüre ne katabilir ?  

Bu çalışma klinik pratiği değiştirebilecek bilgilere yönelik mı ? 

Bu konuda başka çalışmaları tetikleme potansiyeli var mı ? 

Dikkat Çekici bir Çalışma için 

Başlamadan Önce 



  Çalışmanın Orijinalliği  

 Özellikle dış yayın amaçlı ise ! – Sonra üzülmeyin 

 Yegane, yeni, tek olmaması (Not Unique) 

 Çalışmanın yeni bilgiler vermemesi, eklememesi  

 Aynı konuda çok daha yüksek kalitede yayınlar   

 Çalışmanın uluslar arası dergi okuyucularına hitap 

etmemesi ( Local issue-local journal) 

Planlama  



 Makalenin amacının net olmaması.  

 Karışık (Verbose) 

 Odaklı değil (Unfocused)  

 Çok sayıda birbiriyle uyumsuz  amaç  

Karışık bir makale  

ne editörün, ne de okuyucunun  

dikkatini çekmez  



Bi de ona bakalım, bi de buna bakalım 





Araştırmanın Yazılması 



“İlk izlenimler güçlü izlenimlerdir; bu nedenle, bir 

başlığın iyi tasarlanması ve sınırların izin verdiği 

ölçüde, ne gelmekte olduğunun tam ve kesin 

göstergesi olması gerekir ” 

T. Clifford Allbutt 

Başlık Yazımı 

İlk intiba, son intibadır 

« First impression is the last impression » 



Başlığı, 1000 kişi,  

Özeti, 100 kişi,  

Tam metni, 10 kişi okur 

 

Çok okunan makale, çok atıf  alır 
 



 Cümle değil, bir etikettir.  

 Özne, nesne, yüklem sıralaması yok… 

Yazmak zor. 

 Levha / Tabela önemi 

 Hedeflenen kitleye ulaşma / yok olma 

 Başkalarının okuması, atıf  alma 

Başlık Yazımı 



Systemic Toxicity of Ophthalmic Apraclonidine. 



 “ Okuyucunun konuyla ilgili önceki yayınlara 

bakmaya ihtiyaç duymaksızın, şimdiki çalışmanın 

sonuçlarını anlayıp değerlendirmesine imkan 

verecek, yeterli ölçüde temel bilgileri vermektir ” 

 

Amaç 

Giriş Bölümünün Yazımı 



 Çalışmanın gerek ve mantığı verilmelidir 

 Orjinalliğin verilmesi 

 Önemi, özgünlüğü, yeni olan noktanın verilmesi  

 Araştırma yöntemini belirtmeli 

 Çalışmanın amacının yazıldığı bölümdür. (kısa ve 

açık) 

 The study question,  

 Hypothesis, study objectives, aim of  study 

Giriş Bölümünün Yazımı 



“ Kaliteli bir makale,  bir detektif  

hikayesi gibi değildir ” 



Gereç Yöntem Bölümünün Yazımı 

 Nasıl ?  Sorusunun yanıtı burada 

 Değerlendirici ve okuyucuya bilmece sunmayın !!! 



 Red nedeni olan bölüm 

 Yazarlara bilgi bölümü 

 İleri ve olağandışı yöntemler kaynak göstermeyi 

gerektirebilir 

 İstatistiksel yöntem 

 Bilgilendirilmiş onam 

Yöntem Bölümünün Yazımı 



Yöntemi bir meslektaşınıza okutun !!! 

Yöntem Bölümünün Yazımı 

• Çalışma içinde olmayan biri / olmanın verdiği körlük 

• İzleyebiliyor mu ? 

• Çok basit şeyleri gözden kaçırmış olabilirsiniz ? 

LANCET der ki  

O anlamadı ise ! 



“ Her şeyi kapsamak, hiçbir şeyi dışlamamak 

zorlaması, bir kimsenin sınırsız bilgiye sahip 

olmadığını göstermez” 

 

Bulgular Bölümünün Yazımı 

“Aptal, gerçekleri toplar, akıllı kişi seçer” 



“ Sonuçlar bölümü, bir makalenin en önemli kısmı 

olmasına karşın özellikle öncesinde iyi yazılmış 

gereç ve yöntem ve sonrasında iyi yazılmış bir 

tartışma bölümü varsa en kısa olanıdır ” 

Bulgular Bölümünün Yazımı 





Tartışma Bölümünün Yazımı 

 Yazılması zor, mantık gerektiren 

 Literatüre hakimiyet gerektirir.  

 “Onda bu bulundu, bunda bu bulundu” ile kalmasın.  

 Referanslarınız güncel olsun 

“ Bulguların tekrarlandığı bölüm değildir ” 



  Ayrılmadan önce son kanı-fikir 

 Çalışmanızın önemi  

 Çalışmanız kullanışlı ve anlamlı olduğu 

 Sonuçları tekrarlamayın Abartmayın  

 Yeni çalışmaları tetikleyecek mesaj 

Sonuç (Conclusion) Bölümünün Yazımı 

So What ? 



Mutlaka harfiyen uyun. 

  Teşekkür edin. (Bu değerli katkılar için ) 

  Emek var, para yok, daha iyi olsun diye uğraşıyor 

Çok gross bir sey olmadıkça itiraz etmeyin 

Mutlak itiraz edeceksiniz, kibar olun.  

PNP yapın 

Bazen hakem yazıya çok hakim olmayabilir.  

Tam Okumamış ! 

Hakem raporları çok önemli ! 





Kibar bir red yazısı alacaksınız. Yerimiz dar  

Daha sonraki başvurularda kabul  

Hatta daha kaliteli ve yüksek etki değeri olan dergiler 

Bir önceki hakemlerin gösterdikleri yanlışları düzelt   

Hevesiniz Kırılmasın 



  Biz Türk’üz, bizim makaleyi basmazlar 

  Çoğu zaman doğru değil 

  Kanka editör ??? 

  Kör değerlendirme var 

  Hakem önerisi veya reddi  

  Editör --- Kaliteli bir yayını basmak işine gelir 

  Editör --- Atıf  alacak makaleyi basmak ister 

 

Hevesiniz Kırılmasın 



Yayın Değerliliği 



 İlk yazımlar böyleydi.  

 Acil tıpçılar çok seviyor 

 Acil vaka bakımından zengin 

 Literatüre girince ne kadar çok vaka varmış  !!! 

 Araştırma yok, sadece vakayı yaz (Bi gecede SCI yayın ) 

 Klinisyen okuması için zevkli.  

Vaka Raporu 



 Üst seviye dergiler basmıyor 

 Bilimsel değeri az.  

 Fazla atıf  almıyorlar 

 Toksikoloji dergileri seviyor 

 Az görülür olması ? ? ?  

  Eğitici noktalar, bunlara dikkat edin mesajı  

 Yeni araştırmaları tetikleyici olması çok değerli 

       Vaka Raporu 

Üstüne 2 tane tez , yayın  



 Kulağa hoş geliyor 

 Bazı disiplinler çok seviyor.  

 Fakat piramidin en altında. 

 İnsan organisması deney tüpü ortamına benzemiyor 

 İnsan organisması hayvan organizmasına benzemiyor 

 Kütle, enzim vb…  farklı 

 Birebir insanı taklit eden hayvan yok 

 Etkiler, sonuçlar farklı olabilir 

 Pahalı, hayvan bulma zorluğu, hayvan etiği  

Deneysel ve Hayvan Çalışmaları 



 Avantaj: Sonucu etkileyebilecek tüm değişkenler 

sabit tutulur 

 Kanıtlanmamış müdahale - tedavi modaliteleri 

 Kanıtlanmamış ilaç tedavileri 

 Etik sorunlarla uygun olmayan çalışmalar 

 Moleküler, mikroskobik düzeyde sonuçlar 

 

Deneysel ve Hayvan Çalışmaları 

Uygun olduğu durumlar 



Atıf: Bir makalenin bir başka makalede kaynak gösterilmesidir.  

Makaleye yapılan atıf sayısı ------ Makalenin kalitesini 

Derginin Etki değeri ---- Derginin kalitesini gösterir 

Makalenin Değerliliği 

Etki Değeri (İmpact): Birim zamanda o dergide çıkan makalelere 

yapılan toplam atfın, toplam yayın sayısına bölünmesi ile elde edilir.  



SCI 







Benim takip ettiklerim 

 Annals of  EM, Academic EM, EMJ, American JEM, 

JEM vb… 

 Mega dergilerde çıkan acil tıp yazılarını mutlaka oku 

 JAMA, BMJ, Lancet, NEJM vb… 

 Genel tıp dergisi olmasına rağmen acil tıp yazısı var 

ise mutlaka kaliteli bir yayın 

 Journal Alert sistemleri yararlı 

 Fakat boğulmayın 

aciltipuzmanlari@yahoogroups.com 

mailto:aciltipuzmanlari@yahoogroups.com


Benim takip ettiklerim 

 Makaleyi buluyorum 

 Facebook, twitter yararlı 

 Health section 

Bir acil tıp makalesi buralara kadar uzandı ise  
mutlaka okumalıyız ! 

Yabancı ana medyaya düşen acil tıp haberleri  











Yıl Sonunda 



Kanıta Dayalı Tıp 

 Hastaların tedavi sürecinde karar verirken en iyi kanıtların, dikkatli, 

açık ve akıllıca kullanılmasıdır.  

 Hasta ile ilgili kararlarda, eldeki en iyi kanıtın, açık, özenli ve 

mantıklı bir biçimde hekimin deneyimi ve hastanın tercihleri ile 

birleştirilerek kullanılmasını sağlamaya yönelik sistematik bir 

yaklaşımdır 

Klasik Tanımlar 

Bilginin Değerlendirilmesi  



  Hocam bu tedavi kanıta dayalı değil, bu ilacın işe  yaradığı gösterilmedi   

Kanıta Dayalı Tıp 

Bilginin Değerlendirilmesi  

  O tedavinin, bu ilacın  işe yaramadığı gösterildi    

DEMEK 

ANLAMINA GELMEZ 





Acil serviste renal kolik de dahil olarak akut karın ağrıları için intravenöz hyosin 

betilbromür kullanmanın kanıtlanmış bir üstünlüğü bulunmuyor demek 

YOKTUR ANLAMINA GELMEZ.  



"Absence of evidence is not evidence of absence!" 

 

Kanıtın yokluğu, 

yokluğun kanıtı 

değildir 

Carl Sagan  

Kasım 1934 – 20 Aralık 1996, Amerikalı gökbilimci, astrobiyolog. Bilimin popülerleşmesi için 
yaptığı çalışmalarla tanınır. 



Kadro Atamaları 
•Öğr. Gör 
•Yard. Doç,  
•Doçentlik, 
•Profesörlük  

Doçentlik Sınavı 
Asgari Koşulları 

Kaliteli Yayın Şart 

Her iki aşmada da  



Teşekkür Ederim 
 

sedat.yanturali@deu.edu.tr 
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