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OZET

Saglik bilimleri alani uygulamalarinda ve egitiminde son zamanlarda teknolojik gelismelere baglt olarak
kanita dayali bilgiler 6zellikle tip, dis hekimligi ve hemsirelik alaninda kullanimi yayginlagmistir. Bu
caligmada, saglik ve tip bilimleri alanlarinda yapilmis olan arastirmalar ve kanita dayali uygulamalar ele
alinmistir. Ayrica ¢aligmada, tip kiitiiphanelerinde siklikla kullanilan 6nemli bazi kanita dayali veri
tabanlarinin konusal analizi ve igerigi hakkinda bilgi verilmistir. Tip kiitiiphanelerinde kanita dayali
bilgiler kanita dayali veri tabanlarindan elde edilir. Ozellikle Pubmed, Cochrane, Clinical Evidence,
Clinical Key, Dynamed, Uptodate gibi kanit veri tabanlar1 kullanilir. Calismada incelenen kanita dayal:
veri tabanlarinda genel tibbi bilgilerin yani sira cerrahi, anesteziyoloji, noroloji, acil tip, kardiyoloji, kadin
dogum, dis hekimligi, agiz sagligi, hasta bakim, pediatri, spor hekimligi, diyabet, endokrinoloji,
romatoloji, geriatri gibi pek ¢ok sistematik derlemeler vardir. Bu ¢alismada tip kiitiiphanelerinde sunulan
kanita dayal1 bilgi hizmetleri kisaca ele alinmistir. Tip kiitiiphanelerinde kanita dayali bilgi hizmetlerinin
sunumuna yonelik dis hekimligi alaninda yapilmis bir derleme ¢aligmasi incelenmistir.

Anahtar Kelimeler: Kanita dayali uygulamalar, kanita dayali kiitiiphane, kanita dayaly bilgi hizmetleri,
saglik bilimleri kiitiiphaneleri, tip kiitiiphaneciligi.

PRESENTATION OF INFORMATION SERVICES IN HEALTH SCIENCES
LIBRARIES EVIDENCE BASED PRACTICES

ABSTRACT

In health sciences field applications and training has recently become widespread, especially in the fields
of medicine, dentistry and nursing, depending on technological developments. In this study, researches
based on research and evidence based practices in the fields of health and medical sciences are discussed.
In addition, the study provided information on the theoretical analysis and content of some important
evidence-based databases frequently used in medical libraries. Evidence-based information in medical
libraries is derived from evidence-based databases. Evidence databases such as Pubmed, Cochrane,
Clinical Evidence, Clinical Key, Dynamed, Uptodate are used. In addition to general medical
information, there are many systematic databases such as surgery, anesthesiology, neurology, emergency
medicine, cardiology, gynecology, dentistry, oral health, patient care, pediatrics, sports medicine,
diabetes, endocrinology, rheumatology, geriatrics. In this study, evidence-based information services
provided in medical libraries are briefly discussed. A compilation study in the field of dentistry for the
presentation of evidence-based information services in medical libraries has been examined.

Key words: Evidence-based practices, evidence-based library, evidence-based information science,
health sciences libraries, medical librarianship.
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GIiRiS

Giintimiizde saglik bilimlerinde yeni saglik bilgi sistemlerinin ve teknolojilerinin
dogru bilgileri icermesi iizerinde Onemle durulmaktadir. Literatiirde ve son
zamanlarda MLA (Medical Library Association) nin ¢calismalarinda “kanita dayali
kiitiiphane” (evidence-based library) kavrami kullanilmaya baslamistir. Kaliteli
bilgi gereksinimi yiiksek olan saglik bilimleri alaninda galisan arastirmacilar,
doktorlar ve saglik profesyonelleri bu gereksinimlerini karsilayamaya yonelik kanita
dayali kiitliphane ve bilgi merkezlerinden yararlanmaktadirlar (Colaklar, 2008: 203;
Grefsheim, 2008: 119).

Saglik profesyonellerinin mesleki bilgileri, tibbi birikimleri ve deneyimleri hem
kendilerinin giinliik rutin doktorluk uygulamalarmma yansimakta, hem de &zellikle
bireysel saglik hizmetlerinden halkin sagligimin korunmasina kadar onem arz
etmektedir. Bu anlamda diinyada giderek deger kazanan, {ilkemizde de hem saglik
egitimi, hem de klinik ¢alismalarinda giderek yer bulan “kanita dayali bilgi”
(evidence-based information) tip, dis hekimligi ve hemsirelik gibi uygulamalarin
toplumsal diizeyde yayginlagmasi da saglanabilecektir.

Saglik bilimlerinde tibbi enformasyonun bir pargasi olan kanita dayali tip (KDT),
tani, teshis ve tedavi yontemini belirlemede bilimsel ¢alismalarda en iyi kanitlarin
incelenmesi, analiz edilmesi ve kullaniimas: olarak tanimlanmaktadir (Colaklar,
2017: 11; Colaklar, 2004; Sincan, 2003: 65). Bu tanimda her iki alan i¢in de “tani”,
“tedavi tanimlanmasi/siireci” ve “klinik uygulamalar/kanitlar” temel kavramlardir.
Kanita dayali uygulamalar, hastaya tan1 koymada, tedavi plani hazirlamada, tedavi
ilke ve yontemlerini belirlemede, beden ve ruh sagligint korumada, laboratuvar
calismalarina yardimer olur. Ayrica, kliniksel sorulara cevap aramada, yeni inceleme
ve arastirmalarin yapilmasina ortam hazirlar. Bunu yaparken, tip kiitiiphanelerinin
elektronik bilgi kaynaklarina, kanita dayali veri tabanlarina ve elektronik dergilerine
hizli erisim gereksinimi vardir (Colaklar, 2017: 13; Colaklar, 2008: 208).

Yukarida bahsedilen yaklasimlar ve uygulamalar saglik bilimleri alanina yeni
kavramlar getirmistir. Kanita dayali dis hekimligi de kavrami da bunlardan birisidir.
Oktay’a gore kanita dayali dis hekimligi; en giivenilir aragtirma ydntemlerini
kullanan caligmalarin bir araya getirilmesiyle ve bunlarin bir {ist istatistik ile
degerlendirerek etkinligi kanitlanan sonuglarin dis hekimligi alanina kazandirmaktir
(Oktay, bt: 1).

Tip kiitiiphanecilerinin KDT siirecindeki rolleri, kullanici sorularinin cevaplarinin
nereden ve nasil bulunabilecegini bilme, en iyi klinik uygulamalarin1 segme, en iyi
kanitlar1 bulma, gilivenirliligini degerlendirme ve sunma asamasinda goriilmektedir.
Tip kiitliphanecileri, kliniksel calismalara yonelik kanitlar1 bulmak i¢in, oncelikle
Embase, Sciencedirect, Wiley gibi veri tabanlarini tarayarak degil, 6zellikle kanita
dayal1 bilgiyi i¢eren elektronik veri tabanlarimi kullanirlar. Ciinkii bu veri tabanlari,
bilimsel dergilerden ve temel kitaplardan ¢ikarilan en iyi kanitlar1 sistematik ve
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elestirel bir yaklasimla gozden gecirerek degerlendiren derleme tiirii kaynaklari
icermektedir (Colaklar, 2017: 18; Colaklar, 2008: 208; Davidoff ve Florance, 2000:
997).

Tip kiitiiphanecileri, klinik tip kiitiiphaneciligi uygulamasma tan1 ve hastalik
bilgisini yayin taramasi yaparak ve ilgili kanitlar1 igeren literatiirii en hizl bir sekilde
saglayarak katkida bulunur. Tip kiitiiphanecilerinin hasta vizitelerine katilma,
klinige yonelik kanitlar1 degerlendirme ve bulunan sonuglari raporlastirma
calismalar1 sunmus oldugu 6nemli bilgi hizmetleri arasindadir (Alkan, 2008: 321;
Alkan, 2002: 24-25; Colaklar, 2008: 209).

Tip kiitliphaneleri, saglik bilimleri alanindaki yeni gelismeler dogrultusunda bilgi
hizmetlerini organize ederken kullanicilarina “kanita dayali bilginin” kanita dayali
veri tabanlarindan erisilebilir ve geriye doniik kullanilabilir olmasini saglamalidir.

KANITA DAYALI VERi TABANLARI VE ANALIZi

Saglik bilgi sistemlerinde dis veri kaynagi olarak tanimlayabilecegimiz tip
kiitiphaneleri ve elektronik bilgi kaynaklar, saglik calisanlarinin hastanin
tani/tedavisinde gereksinim duydugu literatiir bilgisine hizla ve giivenilir olarak
erigimini saglamaktadir. Bu sistemde doktorlar klinik igerisinde sikga karsilastigi
(herhangi bir durumda énerilecek testler, son tedavi uygulamalari, ilaglarin sebep
oldugu semptomlar gibi), cevabini bulamadig1 veya diger meslektaglarindan bilgi
edinmeye calistig1 sorularinin cevabini giivenilir bilgi kaynaklarindan dogrudan ve
hizl1 bigimde almaktadir.

Tip kiitiiphanelerinde saglik profesyonellerinin kliniksel sorularma kanita dayali
bilgi kaynaklar1 kullanilarak cevap bulunmaktadir. T1p kiitiiphanecileri kanita dayali
bilgiye veya kanit kaynaklarina farkli yollarla erigir. Konuyla ilgili bir uzmana
danigarak, bu konuda yaymlanmis el kitaplari, bilimsel dergilerde yaymlanmis
makaleler veya derlemeler, bibliyografik veri tabanlari kullanilarak kanita dayali
bilgi hizmetleri verilir (Carr ve McGivney, 2000: 13-14; Peker ve Bermek, 2009:
123-124). Tip kiitiiphanelerinde kanita dayali bilgi igeren Onemli veri tabanlar
PubMed/MEDLINE, Bandolier, Best Evidence, Clinical Evidence, Clinical Key,
Cochrane, Dynamed, Medical Evidence Matters Archive, Uptodate kullanilir.
Bu veri tabanlan ile ilgili bilgiler 2017 yilinda yapilan bir ¢aligmada ele alinmistir
(Colaklar, 2017: 14-15).

Bu calismada yukarida adi gegen kanita dayali veri tabanlarmin igerik analizi
yapilmaya ¢alisilmigtir. Bu kanita dayali veri tabanlarinda genel tibbi bilgilerin yani
sira cerrahi, anesteziyoloji, ndroloji, acil tip, kardiyoloji, kadin dogum, dis
hekimligi, agiz sagligi, hasta bakim, pediatri, spor hekimligi, diyabet, endokrinoloji,
romatoloji, geriatri gibi pek c¢ok saglik ve tip alaninda sistematik derlemeler
mevcuttur. Is giivenligi, yasam kalitesi, halk sagligi, uyku bozukluklari, seyahat
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hastaliklar1 ve sosyal/iletisim hastaliklar1 gibi glinlimiiziin popiiler konu alanlarinda
bilimsel ¢aligmalar vardir.

2.1. Arastirma Yontemi ve Bulgularn

Arastirmada saglik bilimleri ve tip alaninda en ¢ok kullanilan kanita dayali veri
tabanlar1 ele alinmistir. Arastirmamizin hipotezi “saglik ve tip bilimlerinin alaninin
genisligi, konu cesitliligi ve bu spesifik alanda kanita dayal1 bilginin artigini, bunun
saglik profesyonelleri i¢in Onem arz ettiini” vurgulamaktir. Arastirmanin
yonteminde sistematik ve bibliyometrik incelemeden yararlanilmistir. Arastirmada
elde edilen analizlerden tablolar olusturulmustur. Arastirmanin kapsamina alinan 7
kanita dayali veri tabani konusal olarak analiz edilmistir. Bunlar: Bandolier, Best
Evidence, Clinical Evidence (BMJ), Clinical Key,Cochrane, Dynamed,
Uptodate’dir.

Tip ve saglik bilimleri ile ilgili 6nemli bir veri tabani olan ve diinyada en yaygin
olarak kullanilan PubMed’de diinyanin o6nde gelen tip, biyomedikal,
biyomiihendislik, kimya, saglik ve yasam bilimleri konusunda 27 milyonun iizerinde
makale listelenmektedir. PubMed veri tabaninda yaklasik 4.5 milyon makale
arsivlenmistir (https.//www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed)/).

Bandolier (http://www.bandolier.org.uk/), 6zellikle agri, noropatik agri, migren,
fibromiyalji, analjeziklerle ilgili arastirmalar gibi konularinda kanita dayali tibbi
bilgi veren bir veri tabanidir. 1994 yilinda hizmete baslayan Bandolier, Ingiltere'de
kanit temelli saglik bilgisi kaynaginin en 6nde gelen kaynagi haline gelmistir.
Bandolier, birgok hasta ve hasta bakicilarimin yani sira saglik hizmetleri igin
komisyon ve ddeme yapan kuruluslar icin yiiksek kaliteli bilgi kaynagidir. Her ay
PubMed ve Cochrane Library veri tabanlarindan yakin ge¢miste yayinlanan
sistematik derleme ve meta-analizi arayarak veri tabanimi giinceller. Oxford
yaymlarindan 2003 yilinda itibaren agri ve 2006 yilindan itibaren ise tibbi kanit
konularinda kitaplari icermeye baslamigstir. 2007 yilinda Bandolier dergileri de veri
tabanin kapsamina alinmistir. Bu veri tabaninin igeriginde Oxford agri sitesi,
alternatif tedavi, migren, diagnoz, gut, klinik yonetimi konular1 da yer almaktadir
(Tablo 1).

Tablo 1: Bandolier Veri Tabaninin Konusal Analizi

Ana Konular Oxford Agn Sitesi

Akut Agn Kronik agr

Romatizma Migren

Kanser agrist Sigara

Gut Kemik

Bas agrist Topikal analjezikler
Peri-operatif tip Agri1 tedavisinde morfinler
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Best Evidence (http.//www.bestbets.org/) da kanita dayali 6grenme temelli bir veri
tabanidir. Bu veri tabaninda acil tip, cerrahi, anatomi, oftalmoloji konular1 agirlikli
olmak iizere kardiotorasik, hemsirelik, pediatriyi kapsayan ¢ok dnemli sayida birinci
basamak saglik hizmetleri bulunmaktadir. Best Evidence veri tabaninda tibbi ana
konular (psikiyatri, pediatri, travma, kadin dogum, anestezi), 6zel konular (cerrahi,
noroloji, kardiyoloji, gastroenteroloji ve hepatoloji) ve anatomi (bas-boyun, kas-
iskelet, deri) konular1 {izerine ¢alismalar yer almaktadir (Tablo 2).

Tablo 2: Best Evidence Veri Tabaninin Konusal Analizi

Ana Konular Ozel Konular Anatomi
Psikiyatri Cerrahi Bas
Pediatri Tip Boyun
T1ibbi calismalar Noroloji Gogiis
Cerrahi Kardiyoloji Pelvis
Travma Gastroenteroloji ve hepatoloji | Deri
Gebelik ve kadin dogum | Bakim Kas-iskelet
Anestezi Diagnoz ve tedavi Karin
Oftalmoloji Laboratuvar ¢aligmalari

Kardiovaskiiler Maksillofasiyal

Clinical Evidence (htip.//clinicalevidence.bmj.com/), British Medical’in 1999
yilindan beri klinik tip ve kanita dayali tibbi bilgileri icermesiyle 6nemli bir karar
destek kaynagidir. Bu veri tabaninda saglik bilimleri alaninda 6nemli klinik
vakalarin  hakem tarafindan gozden gegirilen sistematik  incelemeleri
yayinlanmaktadir. Bu sistematik incelemeler, kanita dayali tibbin ne oldugunu ve
nedenini ve ne sekilde uygulayacagini agiklayan araclar ile biitiinlestirerek, en yeni
ve en klinik olarak ilgili tibbi bilgileri saglayan benzersiz bir destek kaynagidir
(Tablo 3).

Tablo 3: BMJ Clinical Evidence Veri Tabaninin Konusal Analizi

Ana Konular Ana Konular

Kan hastaliklari Bobrek hastaliklari
Yaslilik bakimi Yasam kalitesi
Kalp-damar hastaliklar1 Kas-Iskelet hastaliklar
Diyabet Norolojik hastaliklar
Sindirim sistemi hastaliklar Onkoloji

Endokrin ve metabolik hastaliklar Agiz sagligi

KBB hastaliklar Gebelik ve dogum
HIV ve AIDS Perioperatif bakim
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Enfeksiyon hastaliklari Kadmn saghigi

Solunum hastaliklar Sosyal ve iletisim hastaliklar
Cinsel hastaliklar Cilt ve deri hastaliklar1

Uyku hastaliklar1 Seyahat hastaliklari
Yaralanmalar Zehirleme

Clinical Key (https://www.clinicalkey.com/#!/), doktorlar, hemsireler ve diger saglik
uzmanlarinin, hastalara tan1 koyma ve tedavi yontemini se¢gme konusunda daha iyi
kararlar almalar i¢in yardime1 bir klinik arama motorudur. Bu veri taban1 1400°den
fazla hastalik konusunda epidemiyoloji, risk faktdrleri, klinik belirtiler, tedaviler ve
ilaclarla ilgili sorulara uygun hizla cevap bulmayi saglar. Clinical Key’de tarama
sonuglari, kitap, dergi gibi kaynak tiiriine veya arastirma diizeyine, uzmanlik alanina
ve yayin tarihine gore daraltilabilir. Tablo 4’te goriildiigii gibi, bu veri taban1 genel
tip, tibbin gesitli dallart (i¢ hastaliklari, kbb, ortopedi, dermatoloji, jinekoloji vb.),
acil tip, cerrahi bilimleri, dis hekimligi, patoloji, pediatri, spor hekimligi gibi birgok
alanlar1 igermektedir.

Tablo 4: Clinical Key Veri Tabaninin Konusal Analizi

Ana Konular Ana Konular

Genel tip Enfeksiyon hastaliklari
Allerji ve immunoloji I¢ hastaliklari
Anesteziyoloji Neonatal ve perinatal tip
Kardyovaskiiler hastaliklar Noroloji

Kalp damar cerrahisi Norocerrahi

Bakim Jinekoloji

Dis hekimligi Ag1z ve maksillofasiyol cerrahi
Dermatoloji Ortopedi

Acil tip Otolaringoloji
Endokrinoloji, Diyabet ve | Agr

Metabolizma

Gastroenteroloji ve | Patoloji

hepatoloji

Hematoloji ve onkoloji Pediatri

Fiziksel tip ve rehabilitasyon | Plastik cerrahi

Akciger hastaliklari Psikiyatri

Cerrahi Radyoloji

Spor hekimligi Romatoloji

Uyku hastaliklar Uroloji

Cochrane veri tabami (http./www.thecochranelibrary.com/), tip ve dis hekimligi
alanina 06zgli derlemelerin Ozleri, kanita dayali bilgileri icerir. Cochrane veri
tabaninda yer alan derleme tiirii ¢alismalarin konusal igerikleri asagidaki tabloda
gosterilmektedir (Tablo 5). Bu tabloda goriildiigii gibi, Cochrane veri tabaninda yer
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alan derlemelerin agirlikli konulari ¢ocuk sagligi, noéroloji, gastroenteroloji ve
hepatoloji, akciger ve solunum yollari, enfeksiyon hastaliklari, kanser, kalp ve
dolasim, zihinsel saglik, tamamlayici ve alternatif tip, gebelik ve dogumdur. Bu veri
tabaninda, popiiler konu alan1 olan is saglig1 ve giivenligi, halk sagligi konular da
bulunmaktadir.

Tablo 5: Cochrane Veri Tabaninin Konusal Analizi

Ana Konular

Ana Konular

Agri ve Anestezi Kalp ve Dolagim
Akciger ve Solunum Yollar Kan Hastaliklar

Alerji Kanser

Bobrek Hastaliklari Kulak, Burun ve Bogaz
Cocuk Sagligt Metodoloji

Deri Hastaliklar1 Noéroloji

Dis Hekimligi ve Agiz Saglig Ortopedi ve Travma
Endokrin ve Metobolik Romatoloji

Enfeksiyon Hastaliklar1 Saglik ve Is Giivenligi

Etkili Uygulama ve Saglik Sistemleri

Saglik Profesyonellerinin Egitimi

Gastroenteroloji ve Hepatoloji

Sigara, Alkol ve Ilag

Gebelik ve Dogum

Tamamlayici ve Alternatif Tip

Gelisim, Psikososyal ve Ogrenme
Problemleri

Tam

Genetik Hastaliklar Tiiketici ve letisim Stratejileri
Goz ve Gérme Uroloji
Halk Saglig1 Yaralar
Jinekoloji Yenidogan Bakim
Zihinsel Saglik

DynaMed (https.//dynamed.ebscohost.com/about/about-us), klinisyenlerin cevap
almak icin kullandig1 klinik referans aracidir. Saglik profesyonelleri icin en iyi
bilinen klinik ¢alismalari, bakim ve tedavi hizmetlerine yonelik referans
kaynaklarindan olusmaktadir. Calisma bulgular1 DynaMed'in kanita dayali en son
referans veri tabani oldugunu gosterdi (Tablo 6).

Tablo 6: DynaMed Veri Tabaninin Konusal Analizi

Ana Konular Ana Konular

Acil tip Artrit ve romatoloji
AIDS Bas boyun
Gastroenteroloji Dermatoloji
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Akciger hastaliklar Kardiyoloji
Allerji, asttim ve immunoloji Kolon hastaliklar1
I¢ hastaliklari Onkoloji
Noroloji Otolaringoloji
Cerrahi Patoloji

Kan hastaliklari Pediatri
Hematoloji Psikiyatri
Enfeksiyon hastaliklari Spor hekimligi
Diyabet Uroloji

Isitme ve duyma Endokrinoloji
Gut Jinekoloji

Medical Evidence Matters Archive (http./medicalevidencematters.com/),
hastalara en iyi tedavi segeneklerinin bulunmasini ve farkli tedavilerin etkilerini
kargilagtirma olanagini sunan, belirli konulardaki arastirma makalelerinden
Ozetlenmis kanita dayali bir bilgi kaynagidir. Tibbi kararlar vermede iyi kanitlari
bulmak i¢in aragtirmacilara, klinik c¢aliganlara, hastane yoneticilere ve hatta
kiitiiphanecilere bilgi destegi saglar. Veri tabaninda tarama sonuglari tedavi
secenekleri, alternatif hasta gruplari (cinsiyet ve yas), aragtirma 6zellikleri (yeri, tipi,
diizeyi vb.) acisindan 6zellestirilebilir.

Uptodate (http://www.uptodate.com/home/about-us) kanita dayali, alanin uzmanlari
tarafindan hazirlanmis, klinisyenlerin dogru bakim ve tedavi kararlarimi vermeye
yonelik bir klinik karar destek kaynagidir. Diinyaca tinlii 6500’iin {izerinde hekim
editorleri, doktor yazarlari tarafindan hakemli dergiler ve rehberler taranmakta,
kanita dayali veriler degerlendirmektedir. Bu veri tabaninda son tibbi bilgileri
hastanin bakimini ve yasam kalitesini iyilestirmek {izerine kanitlanmus, giivenilir,
kanita dayal1 6nerileri sentezleyen titiz bir editor siireci kullanilmaktadir.

Uptodate veri tabani, bu degerlendirmeler sonucunda hazirlanan vaka sunumlarini
icermektedir. Tablo 7°de goriildiigi gibi, anesteziyoloji, allerji, gastroentroloji, genel
cerrahi, endokrinoloji, noroloji, spor hekimligi, hematoloji, nefroloji, kadin dogum
hastaliklari, kardiyoloji, c¢ocuk hastaliklari, dermatoloji ve uyku bozukluklar
konular1 yer almaktadir.

Tablo 7: Uptodate Veri Tabaninin Konusal Analizi

Ana Konular Ana Konular

Allerji ve immunoloji Enfeksiyon hastaliklar1
Anesteziyoloji Noroloji
Kardiyovaskiiler tip Hipertansiyon
Dermatoloji Nefroloji

Acil tip Jinekoloji
Gastroenteroloji ve hepatoloji Onkoloji

Genel cerrahi Pediatri
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Geriatri Hasta bakim
Hematoloji Spor hekimligi
Hastane yonetimi Romatoloji
Endokrinoloji ve diyabet Uyku bozukluklari

Saglik bilimleri alaninda bilindigi gibi pek ¢ok elektronik veri tabanlar1 vardir. Bu
veri tabanlari i¢inde kanita dayali tibbi bilgiyi igerenler ayr1 bir 6neme sahiptir. T1p
doktorlar1, dis hekimleri, tip ve dis hekimligi Ogrencileri, akademisyenler ve
hemsireler bilgi taramasini yapmay1 ve kanita dayali veri tabanlarmi kullanmay1
kiitiiphanecilerin danigmanliginda 6grenirler.

Teknolojik gelismelere ragmen hi¢ kimse, bilim diinyasinin hizina yirmi dort saat
yetismemektedir. Acele ile yapilan taramalarda bilim insani ve aragtirmacilar
istedikleri cevabi bulamamaktadirlar. North Caroline Universitesi’nde yapilan bir
calismaya gore, bilimsel calisma yapanlarin kendi basina yaptiklar1 tarama
sonu¢larinda %97’sinde dogru bilgi kaynaklarmi gdzden kagirdiklar1 tespit
edilmistir (Usen, 2002: 95-96).

Goruldigi gibi, tip kiitiiphanecileri arastirmacilarin ve kullanicilarinin aradiklari
bilgiye ya da belgeye kendi bilgileri ve deneyimleri sonucu degisik yontemler
uygulayarak bilgi kaynaklarmna kolaylikla, hizla ve en dogru bir sekilde
ulagmaktadirlar. Boylece tip kiitiiphanecileri tan1 ve tedavi siirecinde doktorlarin
kararlarinin siiratlenmesi saglanmaktadir. Tip kiitiiphanecileri diinyada deneyimli
bilgi uzmani olarak egitildiklerinden, nitelikli bilgi gereksinimi olan arastirmacilar,
tip doktorlari, dis hekimleri, hemsireler ve hatta saglik personeli kiitiiphanecilere
danigmaktadirlar.

KANITA DAYALI BiLGI HIZMETLERININ SUNUMU

Kanita dayali uygulamalar, ilk kez bir Ingiliz doktor olan Archie Cochrane
tarafindan dikkat ¢ekilmistir. Cochrane, 1970°1i yillarin baslarinda saglik, tedavi ve
bakima yonelik kararlarin sadece tibbi goriisler ya da deneyimlerle degil, ayni
zamanda kanita dayali olmasi gerektigini vurgulanmigtir. KDT kavrami ise, Kanada
McMaster Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi’nde tip egitiminde 1992’de
kullamilmistir. Bu tarihten sonra klinikte karsilagilan sorunlarin ¢oziimiinde de
kullamilir olmustur. Kamta dayali uygulamalar &ncelikle ingiltere, Kanada,
Avusturalya ve Yeni Zelanda gibi iilkelerde goriilmiistiir (Kocaman, 2003: 62).

Kanita dayali uygulamalar, tip ve diger saglik bilimlerinde uygulamanin temeli
olarak kabul edilmektedir. Bilimsel verilerin hastalarin yararina olacak sekilde klinik
uygulamada kullanilmasina dayanan, kanita dayali uygulama sunlart icermektedir
(Bilir ve Uner, 2001: 6-8; Cavusoglu, 2007: 398; Melnyk vd., 2000: 77-78; Stetler
vd.,1998: 45):
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Sorunu tam olarak tanimlayabilecek klinik deneyim (klinik tecriibe),

2. Konu ile ilgili etkili, giivenli ve kabul edilebilir aragtirma sonuglarina
ulagma yetenegi (literatiir tarama ve kanita dayali bilgiyi elde etme),

3. Kanitin giiciinii degerlendirebilecek kadar yontem bilgisi ve deneyimi,

4. Arastirma sonuglarmin genellenebilir nitelikte olup olmadigim
degerlendirme yetenegi (degerlendirme yontemi),

5. Bubilgileri hastaya uygulayabilme yetenegi (uygulama yetenegi).

Kanita dayali bir uygulama, doktora en iyi tedavi yonteminin nasil belirlenecegi
konusunda yol gosterir. Kanita dayali bir uygulama siirekli bilgi okuryazarligi
gerektiren bir 6grenmedir. Saglik bilimlerinde bu tiir uygulamalar1 gelistirmek igin
yeterli bilgi ve becerilere sahip olmay:r ve kanita dayali tan1 koyma ve tedavi
yontemini se¢gmeyi bilmek gerekir. Ornegin, kanser tedavisine bagl olarak gelisen
oral mukozit hastaligiin tamsimt  koymada, kanita dayali bilgilerden
yararlanilmaktadir. Oral mukozitin Onlenebilmesi ve tedavisi igin gesitli
farmakolojik ve diger epidemiyolojik yaklasimlar kullanilmaktadir. Bu hastaligi
Onleyici ve tedavi edici yaklagimlarin ¢ogu sinirli klinik verilere dayanmaktadir.
Ozellikle bu hastaligim iyilestirilmesinde kemoterapi ve radyoterapi alan hastalarda
profilaksi ve tedaviyi gelistirmek ic¢in yeni yaklagimlara gereksinim vardir
(Cavusoglu, 207: 398).

Gliniimiizde tip, hemsirelik alanlarinda oldugu gibi kanita dayali dis hekimligi
uygulamasi da gittikce 6nem kazanmaktadir. Dig ¢lirigli i¢in koruyucu ve tedavi
edici agiz-dis saglig1 hizmeti, kanita dayali ¢alismalardan elde edilen verilerle ¢iiriik
riskinin degerlendirmesine gore yapilmaktadir. Dis ¢liriigii riskinin degerlendirilmesi
dis hastaliklar1 ve tedavisi, pedodonti, agiz-dis ve ¢ene radyolojisi gibi kliniklerde
agiz mikrobiyolojisi, agiz biyokimyasi ve toplum agiz dis saghgr gibi dis
hekimligine 6zel temel tip bilim dallarinin uygulamalarina yer verilerek yasama
gecirilmektedir. Ornegin, dis hekimlerinin hastaya, ¢ikma giicliigii olan {iglincii
biiyiik az1 cekiminden sonra antibiyotik verilmeyecegini bilmesi gibi. Bundan dolay1
dis hekimliginde temel tip bilimleri bilgilerinin alana 6zgii 6gretilmesinden ve kanita
dayal1 uygulamalardan yararlanilmaktadir.

Kanita dayali dis hekimligi uygulamalarin sonucunda klinik rehberler de hazirlanilir.
Klinik rehberler, bilimsel arastirma sonuglarinin analitik degerlendirilmesiyle
etkinligi kanitlanmis uygulamalara gétiirerek, dis hekimligi ¢aligmalara yardimci
olmaktadir. Tablo 8’de dis hekimligi alaninda kullanilan klinik rehberleri, web
adresleri ve kaynaklarinin bazilar1 yer almaktadir. Bu alanda yayimlanmis olan ytize
yakin rehber bulunmaktadir. Dis hekimligi konusunda klinik rehberi yayimlayan
SIGN (Scottish Intercoolegiate Guidelines Network)’in iki 6nemli rehberi vardir:
Okul oncesi ve okul ¢agi cocuklarinda goriilen dis ciriikleri ve korunma
yontemlerini gosteren rehberdir (Oktay, bt: 2).
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Tablo 8: Klinik Rehberler Yayimlayan Kurumlara Ornekler.

Kurum Adi Kaynak Adres
CDA Guidelines for the | http://cda.org/page/guideline
assessment of  clinical | s
quaility&professional
performance
Cochrane Cochrane reviews ww.cochrane.org/reviews/en
Colloboration /topics/84.html
National Clinical guideline on | www.guideline.gov
Guideline adolescent oral health care
Clearinghouse
National Clinical guideline on | www.guideline.gov
Guideline antibiotic prophylaxis for
Clearinghouse | dental patient at risk for
infection
National Clinical guideline on | www.guideline.gov
Guideline pediatric oral surgery
Clearinghouse
National Clinical guideline on www.guideline.gov
Guideline appropriate use of antibiotic
Clearinghouse | theraphy for pediatric dental
patient
National Bright futures in practice: www.mchoralhealth.org/tool
Maternal and | Oral Health, box/professionals.html
Child Oral
Health
Resource
Center
New Zealand | Introduction to evidence- www.nzgg.org.nz/developm
Guidelines based clinical guidelines ent/document/nzgg_guidelin
Group e_handbook.pdf's.4

Kaynak: Oktay, 1., “Dis Hekimligi Uygulamalarinda Basariy1 Etkileyen Yeni
Yaklasimlar”, http.//www.mutlutunc.com/files/makl.pdf, (01.03.2017).

Ozellikle son yillarda kanita dayali dis hekimligi alaninda kanita dayali ¢aligmalar
giderek artmaktadir. Klinik rehberleri de, kanita dayali ¢aligmalari icermesiyle dis
hekimine tan1 ve klinikte takip etmesi gereken, basarili tedaviye ulastiracak yontemi
gosteren dnemli bir kaynaktir.

Diger bir kanita dayali ¢aligmalar, sistematik derlemeler ve meta-analizlerdir. Tip
dergileri tarafindan sistematik derlemeler ve meta-analiz ¢aligmalari biiyiik dl¢iide
kabul gormektedir. Her ikisi de ayni veya iliskili hipotezlerle ilgili birbirinden ayr1
yapilmis caligmalarin verilerini miimkiin oldugunca toplamak icin bibliyografik
yontemleri kullanir ve sonrasinda toplanan verilerin genel yorumuna ulagsmak i¢in
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bilgileri birlestirirler. Bir sistematik derleme, karsilagtirmali ¢alismalarin bir meta-
analizi veya gozlemsel ¢alismalardan olusturulan bir meta-analiz gibi herhangi bir
tiir kanit sentezi yapmay1 diisiinen arastirmacilar i¢in rehberlik saglar (Bown ve
Sutton, 2010: 225-226).

Saglik bilimleri alaninda bir derleme ¢aligmasi, taslagin baslangicinda dikkatli bir
bicimde tanimlanmasi gerecken ve bildirinin baslangi¢ kisimlarina net bigimde
yerlestirilmis spesifik sorulara cevap verebilmelidir. Cevaplandirilmasi gereken esas
klinik soruyu(lar1) tanimlamaya yonelik faydali bir yontem hasta grubunu, iglemleri,
kargilagtirmay1 ve olgiilen sonucu ayrintilari ile belirtmek ve kategorize etmektir
(Bown ve Sutton, 2010: 226).

Sistematik derleme, literatiir incelemesinde oldugu gibi (Colaklar, 2017: 17-18),
klinige yonelik bir konuyla ilgili ya da uygulamada karsilasti§imiz bir sorun veya
tan1 koymada ve tedavi planini belirlemede klinik literatlir takip ve analiz
calismasidir. Bir sistematik derleme c¢alismasinda, tedaviye yonelik kullanilan
materyaller, yontemler ve sistemler hakkinda bilgi verilir ve tibbi uygulamalarin
klinik sonuglarmi gosterir. Bu ¢aligmada, kanita dayali uygulamalara dis hekimligi
alaninda kullanilan seramik materyalleri ve sistemleri iizerine yapilmis bir
sistematik derleme 6rnegi verilmistir (Condrad vd., 2007: 389-404).

2007 yilinda Conrad, Seong ve Pesun’un yapmis oldugu bir derleme c¢alismasinda,
dis hekimligi kliniginde kullanilan giincel seramik malzeme ve sistemlerin klinik
tavsiyeleri incelenmistir. Bu inceleme, 5 asamadan olusmaktadir: Sorunun
tamimlanmasi, c¢alismanin amaci, c¢alismanin materyal ve metodu, caligmanin
sonucu(lart) ve tartisma. Caligmada, dis hekimligi klinige yonelik sorun su sekilde
tanimlanmaktadir: Seramik restorasyonlarda yaygin olarak kullanilan tam seramik
malzemelerin son 10 yilda yapilan klinik ¢aligmalar dikkatle gozden gegirilerek
tedavi etkinligi incelenmistir. Kullanima hazir seramik malzeme ve sistemleri ile
ilgili bilimsel literatiir gézden gegirilmistir.

Bu derlemenin amaci, tim seramik malzeme ve sistemlerini kapsayan literatiir
incelemesi yapilarak malzemelerin 6zellikleri, sementasyonu, renk, estetik ve klinik
kullanimi igin 6neriler sunmaktir.

Iyi kalitedeki sistematik derlemeler iyi kalitede literatiir arastirmasini ve bu
aragtirmalarin uygun bi¢imde bildirimini gerektirmektedir. Tek bir veri tabaninin
arastirtlmasi konuyla ilgili tim makalelerin en fazla iite birini yakalayabilecektir ve
cesitli veri tabanlarinin arastirilmasi dahi uygun tiim yazilarin sadece yarisinin
tanimlanmasini saglayacaktir. Genellikle saglik bilimlerinde kullanilan ana veri
tabanlart Medline, Embase ve Cochrane Kiitiphanesi’dir. Bu veri tabanlarina
ulagmak i¢in siklikla kullanilan portallar, daha bagka bir¢ogunun olmasina ragmen
PubMed ve Ovid’dir (Bown ve Sutton, 2010: 227).
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Calismanin materyal ve yontemi i¢in, kapsamli bir literatiir incelemesi yapilmis
olup, bunun sonucunda tedaviye yonelik kanitlar aranmistir. Hakemli yayinlar,
yukarida belirttigimiz gibi bu c¢aligmada da PubMed veri tabaninin 1996-2006
yillar1 aras1 kanita dayali arastirma makaleleri ve dis hekimligi dergileri taranmigtr.
Deneysel klinik ¢aligmalar, ileriye doniik retrospektif calismalar gozden
gecirilmistir.

Bu calismanin sonucunda, tiim dis hekimligi klinik ¢aligmalarina yonelik tek bir
evrensel seramik malzeme veya sistemi olmadig1 tespit edilmistir. Ancak literatiir,
tim seramik malzeme ve sistemlerinin klinik c¢aligmalar i¢in uygun oldugunu
gostermektedir. Bu sistematik incelemede, seramik malzeme ve sistemlerinin
gelistirilmesi i¢in ileriye doniik klinik calismalara ihtiyag vardir.

Tartigma yer alan fikir ise, bu caligmalarin klinige yansimasi, tim seramik
materyallerin basarili uygulanmas1 klinisyenin becerisine baghdir goriisiini
destekleyen bir yapidadir. Derlemede, seramik malzeme ve sistemlerin ve {iretici
tarafindan 6nerilen klinik gostergeleri yer almaktadir. Cekirdek malzeme adi, sistem,
malzemenin imalat teknikleri, klinik endikasyonlar1 incelenmistir. Ayrica, seramik
materyallerinin ~ klinik ~ kullanimi  sonucunda goriillen komplikasyonlarinin
smiflandirilmasina yonelik yapilan bilimsel g¢alisma sonuglari ele alinmistir. Bu
calismada bulunan major komplikasyonlari, mindér komplikasyonlart ve oranlari
belirtilmistir (Conrad vd., 2007: 390-391).

Gorildigi gibi sistematik derleme, belirli bir konu ve sorun veya soruya iliskin
daha o©nce yapilmis klinik deneyimlerin paylasilmasi, verilerin toplanmast,
degerlendirilmesi ve kanitlarin analiz edilmesidir.

SONUC

Saglik bilimlerinde son zamanlarda giderek artan bilimsel ¢aligmalarin sonuglarinin
degerlendirilmesindeki zorluklar hastaya en faydali veya en az zararhi tedaviyi
secebilmeyi saglayan yeni yaklasimlarin ortaya ¢ikmasina neden olmustur. Ozellikle
tip, dis hekimligi, hemsirelik alanlarinda "kanita dayali uygulamalar” literatiirde
siklikla kullanilir hale gelmis ve saglik egitiminde yerini almigtir. Bu durum tip
kiitiphanelerinde de bilgi hizmetlerini etkilemis ve “kanita dayali kiitiiphane”
kavrami kullanir olmustur. Bu c¢alismada, tip kiitliphanecileri ve saglik
profesyonellerine yardimct olmak amaciyla temel Snemli kanita dayali veri
tabanlarinin igerik analizleri yapilmigtir. Hangi veri tabami hangi spesifik alandaki
kanita dayali bilgiyi igerdigini gdstermesi bakimindan Onemlidir. Ayrica, tip
kiitiiphanecilerine bilgi hizmetleri sunumunda hangi kaynaklardan yararlanacaklari
ve kanita dayali bir uygulama olarak sistematik derleme galismasina yer verilmistir.
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Saglik ve tip bilimleri alaninda basili oldugu kadar elektronik ortamda da kolaylikla
ulasabilecegimiz kanita dayali veri tabanlari, kanita dayali bilgi veren saglik siteleri,
klinik rehberleri, sistematik derlemeler vb. kaynaklarla bilgi hizmetlerinin
sunulmasi, bu alanlardaki c¢aligmalara 1sik tutacaktir. Ancak bu tiirdeki veri
tabanlari, yurtdis1 kaynakli olup olduk¢a pahalidir. Veri tabanlarinin kiitiiphaneler
araciligryla satin alinmasi, kullamiminda egitim gerekmesi gibi nedenlerle bu
alandaki bilgi hizmetlerinin alaninda uzman kiitiiphaneciler tarafindan verilmesi en
uygun yoldur.

Saglik alaninda uzmanlasmis kiitiiphanecilerin de saglik ve tip alaninda kendilerini
devamli gelistirmeleri, kanita dayali uygulamalari takip etmeleri c¢agin
geregindendir. Diinyada siiratle gelisen bu yeni yaklasimlara uyum saglamak, hem
kiitiphane  hizmetlerinin  ¢esitlenmesine ve hem de saglik alanindaki
kiitiiphaneciligin ilerlemesinde 6nemli bir rol oynamaktadir.
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