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Oz
Amag: Bu calismada cocuk hekimlerinin bilimsel aragtirmalarin ra-

porlama kilavuzlan ile ilgili diisiince ve farkindaliklarinin ve rutin
pratikte bu kilavuzlarin kullaniminin aragtirilmas: amaclanmigtir.

Gereg ve Yontemler: Bu kesitsel anket ¢alismasi, Ankara’da bulunan
en biiyiik iki cocuk hastanesinde calisan cocuk hekimleri ile yapilmis-
tir. Cocuk hekimlerinden raporlama kilavuzlarn ve Saglik Arastirma-
larinda Kalite ve Seffaflhgin saglanmas: [Enhancing the Quality and
Transparency of Health Research] internet ag ile ilgili olarak hazir-
lanan Tiirkge 13 soruya yanit vermeleri istenmis ve bu kilavuzlar ile
ilgili bilgi, farkindalik ve kullanim durumu aragtinlmistir.

Bulgular: Her iki merkezden 224 klinisyen ¢alismaya katilmay: kabul
etti (hedef toplulugun %56,4). Katihimcilarin ortalama yaslar1 34+9,24
iken, ortanca yas1 31 idi (en kiigiik-en biiyiik: 24-63 yas) ve katihmaila-
rin %71,4'ti kadindi. Katihmalar meslek yagamlarinin ortanca 6 yilin-
da (en kiigiik-en biiyiik: 1-39 yil) idi ve %63,8’i bir bilimsel ¢aligmada
aragtiricl olarak yer almisti. Katihmailarin 45'i (%20) daha énceden
raporlama kilavuzlarini biliyordu ve biiyiik kismi bu kilavuzlar: der-
gilerden, kongrelerden ve seminerlerden duymustu. Bunlarin 20’si
(%26,6) kilavuzlan kullanmust. Altmis bes (%29) katilimer bir bilim-
sel arastirma degerlendirmisti, ancak bunlarin sadece ticii (%4,6) bu
kilavuzlar1 hakemlik yaparken kullanmisti. Katihmeilarin %83,5’i bu
kilavuzlarla ilgili bilgi almak istedigini bildirdi. Her iki merkezde de
bu kilavuzlarla ilgili bilgi diizeyi ve kullanim durumu benzerdi.

Cikarimlar: Cocuk hekimlerinin bilimsel aragtirmanin raporlama kila-
vuzlarn ile ilgili farkindaliklar: ve kullanimlan yetersizdir.

Anahtar sozciikler: Bilgi diizeyi, farkindalik, cocuk hekimi, raporlama
kilavuzlar:

Abstract

Aim: The aim of this study was to investigate pediatricians’ ideas and
awareness of reporting guidelines of scientific researches, as well as
the use of these guidelines in routine practice.

Material and Methods: This cross-sectional survey was conducted
among pediatricians working at two of the largest pediatric hospitals in
Ankara. The pediatricians were asked to complete a 13-item questionna-
ire in Turkish about reporting guidelines and the Enhancing the Quality
and Transparency of Health Research internet network, and their level
of knowledge, awareness, and use of these guidelines were investigated.

Results: A total of 224 physicians from both centers agreed to par-
ticipate in the study (56.4% of the target population). The average
age of the participants was 34+9.24 years, their median age was 31
(min-max: 24-63) years, and 71.4% were female physicians. The par-
ticipants’ median duration in their careers was 6 (min-max: 1-39) ye-
ars and 63.8% had participated in a scientific study as a researcher.
Forty-five (20%) of the participants had known about the reporting
guidelines before and reported that they had most frequently heard
about them via journals, congresses, and seminars. Twenty (26.6%)
of these physicians had used the guidelines. Sixty-five (29%) of the
participants had served as a reviewer for a scientific article, but only
three (4.6%) stated that they had made use of the guidelines while
reviewing the articles. Some 83.5% of the participants reported that
they would like to be informed about reporting guidelines. Both cen-
ters had similar knowledge levels about the use of the guidelines.

Conclusion: The awareness and use of reporting guidelines of scien-
tific researches by pediatricians is insufficient.
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Giris

Herhangi bir bilimsel disiplinde arastirmalarin temel
amacy, giincel bilgilere erisim saglamanin yanisira, o
bilimsel alanin temel konular1 hakkinda bilgi elde et-
mektir. Aragtirmalarin tam ve seffaf bir sekilde rapor-
lanmasi; aragtirmacilarin, hakemlerin ve editérlerin bu
bilgilere erisimini garantiye alacaktir. Bilimsel rapor-
lamayistandardize etmek ve kalitesini artirmak tizere
cesitli aragtirma tiirleri icin raporlama kilavuzlan gelis-
tirilmistir. Bu kilavuzlar i¢inde en iyi bilineni ve kendi
tiirtintin ilki, randomize kontrollii ¢aligmalar icin 1996
yilinda gelistirilmis olan “Randomize Kontrollii Calig-
malarin Raporlanmas: igin Birlestirilmis Standartlar
Beyani [The Consolidated Standards of Reporting Trials
Statement for Reporting Randomized Controlled Trials
(CONSORT)]” kilavuzudur (1). CONSORT kilavuzunun
ortaya c¢ikmasi diger kilavuzlarin hazirlanmasina te-
mel olusturmustur. Bunlarin arasinda en iyi bilinenler,
“Sistematik Kilavuzlar Ve Metaanalizler Icin Sistematik
Incelemeler ve Metaanalizlerin Seffaf Olarak Raporlan-
masi [Preferred Reporting Items for Systematic Reviews
and Meta-Analyses (PRISMA)|” kilavuzu, “Tamisal Dog-
rulama i¢in Tamisal Dogruluk Caligmalari Raporlama
Standartlan [Standards for the Reporting of Diagnostic
Accuracy Studies (STARD)]” kilavuzu epidemiyolojide
g6zlemsel caligmalar icin “Epidemiyolojide Gézlemsel
Caligmalarin  Raporlanmasinin  Giiglendirilmesi [The
Strengthening the Reporting of Observational Studies
in Epidemiology (STROBE)]” kilavuzu ve deneysel hay-
van c¢aligmalarn icin “Hayvan Aragtirmalar: Raporlama:
In Vivo Deney Kilavuzlar: [Animal Research: Reporting
of In Vivo Experiments (ARRIVE)]” kilavuzudur (2-5). Bu
arastirma kilavuzlarina kars: artan ilgi nedeni ile Moher
ve ark. (6) 2010 yilinda bu tiir saglik arastirma raporla-
ma kilavuzlarn gelistirenler i¢in bu kilavuzlarin iyilesti-
rilmesi ile ilgili bir caligma yayinlamiglardir. Bu rehber,
uzlagmaya dayali yéntemleri vurgulamig ve yogun ola-
rak, cok boyutlu bir agidan uzlagma olusturulmas: ile
ilgili bilgilerin yetersizligine deginmistir.

“Saglik Aragtirmalarinin Kalite ve Seffafliginin Iyilesti-
rilmesi [Enhancing the QUAlity and Transparency Of
health Research (EQUATOR)]", aragtirmacilar, tibbi der-
gi editorleri ve hakemler icin kurallarin raporlanmasi,
arastirma fonlar1 ve aragtirma yayinlan ile ilgili kaliteyi
artirmak {izere kurulmus olan bir organizasyondur (7).
Bu organizasyonun amaci, biitiin saglik ¢aligmalarinin
tekrarlanabilirligi ve kullanimim gelistirmek tizere dog-
ru, tam ve seffaf raporlamay: saglamaktir. Bu sekilde,
saghk aragtirmalarinin degeri artacak ve kullanimi az

Turk Pediatri Ars 2018; 53(3): 163-8

olan saghk arastirma projeleri icin mali yatinmlarin ve
insan emeginin oranini en aza indirecektir. Baglangicta,
2006 yilinda yerel bir toplantida olugturulmusg olan bu
organizasyon aracilif1 ile aragtirmacilar artik 284 rapor-
lama kilavuzuna ulagabilmektedirler (7). Bu kilavuzlarin
cogu, kontrol listeleri, akis semalar1 ya da agik metin
ornekleri ile birlikte bu kilavuzlarin kullanimini 6neren
dergilerin isimlerini icermektedir.

Hem bu raporlama kilavuzlari, hem de EQUATOR ile-
tisim ag ile ilgili olarak, doktorlar arasinda farkindahk
dugiik diizeydedir. Yazarlar, hakemler ve editérler ara-
sinda bu raporlama kilavuzlar ile ilgili bilgi ve farkin-
dalik diizeyi, cesitli bilimsel alanlarda aragtirilmistir (8,
9), ama literatiirde bu tiir caligmalarin sayis1 oldukca
kisithdir. Cocuk hekimlerinin bu raporlama kilavuzlarn
ve EQUATOR iletisim ag1 konusunda farkindalik ve bil-
gi diizeyleri ile ilgili caligma da yoktur. Bu nedenle, bu
calismanin amacy, Tiirkiye'nin bagkenti olan Ankara'da
en biiyiik cocuk hastanelerinden ikisinde caligmakta
olan (bir tiniversite hastanesi ve bir egitim ve arastirma
hastanesi) cocuk hekimlerinde, farkindalik, bilgi diizeyi
ve bu kilavuzlarin uygulanabilirligi ile ilgili diistinceleri
aragtirmaktur.

Gereg ve Yontemler

Bu kesitsel arastirmada, Ankara'da bulunan en biiyiik
cocuk hastanelerinden ikisi secildi. Bu iki ¢ocuk hasta-
nesinde calisan akademik caliganlarin ve aragtirma gé-
revlilerinin bu konu ile ilgili bilgi ve farkindalik diizey-
leri, EQUATOR ag1 ve raporlama kilavuzlar1 hakkinda
13 maddelik bir anket uygulanarak Mart 2016 ile Hazi-
ran 2016 tarihleri arasinda arastirildi. EQUATOR, ingi-
lizce olarak kilavuzlar yayinlayan ve raporlama kilavuz-
lan i¢in 6zel bir kaynak olarak hizmet veren kapsaml
bir agdir. Bu ¢alismada, cocuk hekimlerine, EQUATOR
sitesinde en iyi bilinen ve en sik kullanilan anketler-
le ilgili sorularin sorulmasina 6zel olarak dikkat edildi.
Bu ¢aligma Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Etik
Kurulu tarafindan onayland: (GO 16/29-8 22.02.2016).
Calismaya katilmay: kabul edenler igin Tiirkce olarak
13 maddelik bir anket gelistirildi ve kendilerinden su
konular hakkinda bilgi vermeleri istendi: yas, cinsiyet,
tip mesleginde hizmet yili, anketin uygulanmasindan
once herhangi bir bilimsel ¢aligmaya katilip katilma-
diklari, yayin sayilar, bilimsel makaleler icin hakem
olarak gorev yapip yapmadiklari, yapmuglarsa hakemlik
sayilari, yayinlarinda raporlama kilavuzlarini kullanip
kullanmadiklari, EQUATOR ag: ile ilgili bilgileri olup
olmadig ve varsa, nereden bilgi edindikleri, hangi ra-
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porlama kilavuzlarim bildikleri ve bunlar: yazar ya da
hakem olarak kullanip kullanmadiklari, bu kilavuzlarin
uygulanabilirligi hakkindaki diistinceleri ve bu kilavuz-
larla ilgili olarak bilgilendirilmek isteyip istemedikleri
soruldu. Gelistirilen anketin 6n uygulamas: baska bir
hastanede calisan 10 ¢ocuk hekimi ile yiiriitiildii ve bu
cocuk hekimlerianketi yaklagik olarak 10 dk icinde dol-
durduklarini ve anketin anlagilir oldugunu ifade ettiler.

Katilimailara en iyi bilinen ve en sik kullanilan rapor-
lama kilavuzlart olan CONSORT, STROBE, PRISMA,
Konsensus Temelli Olgu Sunumu Raporlama [Con-
sensus-based Clinical Case Reporting (CARE)], “Kali-
tatif Aragtirma Raporlama Standartlan” [Standards for
Reporting Qualitative Research (SPQR)|”, STARD, “Ra-
porlamanin Kalite Gelistirme Standartlar [Standards
for QUality Improvement Reporting Excellence (SQU-
IRE)]”, “Guiglenmis Saglik Ekonomik Degerlendirme
Standartlar [Consolidated Health Economic Evaluati-
on Reporting Standards (CHEERS)]”, “Standart Protokol
Maddeler: Uluslararasi Galigmalar i¢in Oneriler [Stan-
dard Protocol Items: Recommendations for Interven-
tional Trials (SPIRIT)|”, ARRIVE, “Randomize Olmayan
Caligmalar ile Degerlendirmelerin $effaf Raporlanmasi
[Transparent Reporting of Evaluations with Nonrando-
mized Designs (TREND)]”, “Kilavuz Standardize Etme
Konferans: [the Conference on Guideline Standardiza-
tion (COGS)]”, “Genetik Birliktelik Calisma Raporlari-
nin Gliglendirilmesi [STrengthening the REporting of
Genetic Association studies (STREGA)|", ve “Hastane
Tligkili Enfeksiyon Girigim Caligmalan ve Salgin Ra-
porlan [Outbreak Reportsand Intervention Studies Of
Nosocomial infection (ORION)] isimli kilavuzlar1 bilip
bilmedikleri ve bu kilavuzlari daha énce kullanip kul-
lanmadiklar da soruldu.

istatistiksel céziimleme

Biitlin istatistiksel analizler, SPSS programi versiyon
20,0 (IBM Corp.; Armonk, NY, USA) kullanilarak ger-
ceklestirildi. Sayisal degiskenlerin degerleri, dagilimin

Universite

hastanesinde
calisan
katilimailar

\ (n=218) /
/[ Egitimve

Calismaya

« Katilmay reddeden (n=52)

« iki kez aranmasina ragmen
ulagilamayan (n=11)

« Verileri eksik olan (n=15)

dahil edilen
(n=140)

aragtirma Katilmay: redded =
. . K y1 reddeden (n=69) alismaya
hastanesinde « Iki kez aranmasina ragmen dgh|§ dly
calisan ulagilamayan (n=14) ahil edilen
katilimcilar « Verileri eksik olan (n=12) (n=84)
n=179
Sekil 1.  Caligmanin akis semasi
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normalligine bagh olarak, ortalama+standart sapma ya
da ortanca (en dusiik-en yiiksek) olarak verildi. Katego-
rik degiskenler, mutlak degerler ya da yiizde olarak ve-
rildi ve karsilastirmalar ki-kare testi kullanilarak yapild:.
Siirekli degiskenler, bagimsiz 6rneklem t testi kullani-
larak kargilastirildi ve normal dagilim bulunmadiginda,
Mann-Whitney U testi kullanilds. Istatistiksel anlamli-
lik <0,05 olarak belirlendi.

Bulgular

Universite hastanesinde ¢aligan toplam 218 cocuk he-
kiminden 1401 (%64,2) ve egitim ve arastirma hasta-
nesinde c¢aligan toplam 179 c¢ocuk hekiminden 84’u
(%46,9) calismaya katilmayr kabul etti. Boylece, iki
merkezden toplam 224 ¢ocuk hekimi ¢aligmaya katild:
(Sekil 1). Katihmcailarin ortalama yas: 34+9,24 ve ortan-
ca yast 31 yas (en diisiik-en yliksek: 24-63 yas) olarak
saptanirken, %71,4 oraninda kadin cinsiyet saptandi.
Katihmailarin meslekte caligma ortanca stiresi 6 yil (en
diisiik-en yiiksek: 1-39 yil) olarak bulundu ve %63,8’inin
aragtirmaci olarak bir calismada gérev aldig: belirlendi.
Katihmeailarin yayin sayisi arastinldiginda, 41 (%18,3)
katihmcinin “Tiirkce olarak ka¢ caligma yayinladiniz?”
sorusuna yanit vermedigi, 70 katihmcinin (%31,3) hic¢
Tiirkce yayi olmadigi, 72 katihmeinin (%32,1) bes ya
da daha az sayida Tiirkce yayini oldugu ve 41 katilim-
cinin (%18,3) besten fazla Tiirkge yayimi oldugu sap-
tand1. Katihmailarin 45 tanesi (%20,1) “Ingilizce olarak
ka¢ calisma yayinladiniz? “ sorusunu yanitlamadi; 68
tanesinin (%30,4) Ingilizce yaymi yoktu, 46 tanesinin
(%20,5) bes ya da daha az Ingilizce yayin1 vard: ve 65
tanesinin (%29) besten fazla sayida Ingilizce yayini var-
di. Kirk bes tanesi (%20) raporlama kilavuzlarini daha
6nce duymustu. En sik kullanilan ve bilinen kilavuzlar
soruldugunda, 23 katilimcinin (%10,3) PRISMA1 bildigi,
21 katihmcinin (%9,3) CONSORT u bildigi, 11 katilim-
cinin (%4,9) ORION'ubildigi, sekiz katihmcinin (%3,6)
SQUIRE'i bildigi, alt: katthmeinin (%2,7) STROBE'i bil-
digi, bes katihmcinin (%2,2) SPIRIT ve TREND'i bildigi,
dért katithmeinin (%1,8) CARE, SPQR, STARD, ARRIVE,
STREGA" bildigi, ti¢ katilimcinin (%1,3) COGS'u bildigi
ve iki katihmcinin (%0,9) CHEERS'i bildigi saptandi. Ra-
porlama kilavuzlan hakkinda bilgilendirilmis olanlarin
12 tanesi (%26,6) ayni1 zamanda bu kilavuzlan kullan-
misti. Katiimaeilara bu kilavuzlan nereden 6grendikleri
soruldugunda, 14 katihimai (%31,1) bunlar1 dergilerden
6grendiklerini, 13 katithma (%28,8) kongrelerden 6g-
rendiklerini, alt1 katilima (%13,3) seminerlerden 6g-
rendiklerini, bes katihme (%11,1) egitim kurslarindan
6grendiklerini ve yedi katilimei (%15,5) diger yollardan
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ogrendiklerini ifade ettiler. Katiimailara kilavuzlarla il-
gili fikirleri soruldugunda, 90 katihma (%40,2) soruyu
yanitlamad, 112 katihmei (%50) bir fikrinin olmadigini
ifade etti, 14 katilima (%6,1) bunlarin yararh oldugunu
ifade etti, ti¢ katilime1 (%1,3) bunlarin gerekli oldugunu,
tic katihma (%1,3) konu hakkinda yorum yapmak icin
yeterli bilgiye sahip olmadiklarini, bir katiimae (%0,4)
bu kilavuzlarin siklikla kullanilmadigini ve bir katilhim-
c1 (%0,4) bu kilavuzlarin ¢ok kat1 ve gereksiz oldugunu
ifade etti. Katiimailara bilimsel bir makale icin hic ha-
kemlik yapip yapmadiklan soruldugunda, 65 katilimci
(%29) hakemlik yaptiklarini bildirdi ama bunlardan sa-
dece il (%4,6) makaleler icin hakemlik yaparken bu
kilavuzlan kullandiklarini belirtti. Katihmeilarin EQUA-
TOR agy ile ilgili haberdarlik diizeyleri sorgulandiginda,
sadece %5,8’inin (n=13) EQUATORu bildigi saptandi.
Ayrica, bu katihimcilarin 11'i (%84,6) daha 6nce bir ¢a-
lismaya katilmisglardi. EQUATOR hakkinda nasil haber-
dar olduklarn soruldugunda, dort katilime1 (%30,7) bunu
hakemlik yaptiklar1 dergilerden 6grendiklerini, dort ka-

Tablo 1. Universite ve egitim ve arastirma hastanesinden
katihmcailarin 6zellikleri

Egitim ve
Universite aragtirma
hastanesinden hastanesinden
katilanlar katilanlar
(n=140) (n=84) P
Yas (yil)® 3442:10,01  33,3+7,78 0,383
Cinsiyet (kadin)’ 95 (67,8) 65(77,3) 0,127
Meslek hayatindaki yil¢ 6 (1-39) 5,5(1-35) 0,760
Herhangi bir bilimsel 93 (66,4) 50(59,5) 0,298
calismaya katilma®
Tiirkge yayin yapma® 71 (50,7) 42 (50) 0,918
Tiirkce yayin sayisi© 1(0-250) 3(0-75) 0,005
Ingilizce yayin yapma® 78 (55,7) 33(39,2) 0,017
Ingilizce yayin sayisi© 1 (0-340) 7 (0-150) 0,053
Raporlama kilavuzlarin 14 (10) 10(11,9) 0,536
kullanma®
Yayin yaparken raporlama 1 (1-15) 1,5(1-3) 0,548
kilavuzlarini kullanma®
Hakemlik yapma® 45 (32,1) 20(23,8) 0,173
Herhangi bir yayi 2(1,4) 1(1,1) 0,334
degerlendirirken
kilavuz kullanma®
EQUATOR agini bilme® 10(7,1) 3(3,5 0,379
Kilavuzlar ile ilgili 118 (84,2) 69(82,1) 0,636

bilgilendirme isteme®

“Degerlerortalamaztstandart sapma olarak verilmistir
Degerler say1 (%) olarak belirtilmistir

‘Degerler ortanca ve en diisiik-en yiiksek olarak verilmistir
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tilime1 (%30,7) kongrelerden 6grendiklerini, iki katilim-
c1(%15,3) seminerlerden 6grendiklerini ve ti¢ katilimei
%23) diger yollardan 6grendiklerini ifade ettiler.

Katihmalarin %83,5’i raporlama kilavuzlar1 hakkinda
bilgilendirilmeyi istediklerini ifade ettiler. Meslekte
calisma siiresi ile bilgilendirilme istegi arasinda istatis-
tiksel olarak anlaml fark saptanmadi(p=0,462). Tiirkce
ve Ingilizce olarak 10’dan az ve 10’dan fazla yayini olan
katilimalar karsilagtirildiginda, Ingilizce olarak 10’dan
fazla yayini olanlar ve bilgilendirilme istegi acisindan
istatistiksel olarak anlamh bir fark gézlenirken, Tiirk-
ce yayin sayisi agisindan istatistiksel olarak anlaml bir
fark gézlenmedi(siras: ilep=0,024 ve p=0,211). Kilavuz-
larla ilgili olarak bilgilendirilmek istemeyen 34 kati-
limcinin 14’tintin yayinlar vardi ve 11’inin 10’dan fazla
sayida yayiu vardi. Diger bir deyisle, daha fazla sayida
Ingilizce yayim olanlar, raporlama kilavuzlan ile ilgili
bilgilendirilmek istemiyordu. Bilimsel bir caligmaya
katilmis olmak ve EQUATOR ile ilgili bilgi sahibi ol-
makla kilavuzlar hakkinda bilgilendirilme istegi arasin-
da istatistiksel olarak anlaml fark olmamasina ragmen
(siras1 ile p=0,106 ve p=0,326), bilimsel bir ¢alismaya
katilmus olmak ve Ingilizce yayimn sahibi olmakla mes-
lekte calisma siiresi arasindaki fark istatistiksel olarak
anlamli bulundu (siras: ile p<0,001 ve p<0,001).Univer-
site hastanesinde calisanlarla egitim ve aragtirma has-
tanesinde calisanlarin 6zellikleri karsilastirildiginda,
{iniversite hastanesinde calisan katiimcilarda Ingilizce
yaywn sahibi olma agisindan istatistiksel olarak anlaml
fark (p=0,017) ve egitim arastirma hastanesinde ¢aligan
katilimeilarda Tiirkce yayin sayis1 acisindan istatistiksel
olarak anlamh fark (p=0,05) gézlendi; diger biitiin 6zel-
likler iki merkezde de benzer olarak bulundu (Tablo 1).

Tartigma

Tibbi caligmalarin temel amac: bilimsel bilgiye katkida
bulunmak ve bu sekilde saglik hizmetini iyilestirmektir.
Ancak, bilimsel caligmalarda standardizasyon gercek-
lestirilemezse, dizinde gereksiz ve gereksinim fazlas:
bilgiler birikecektir. Bu tiir birikimi énlemek icin cesitli
bilimsel yéntemlerle ilgili raporlama kilavuzlan gelis-
tirilmigtir. Bu kilavuzlarin icerdigi kontrol listeleri, ya-
zarlar ve hakemlerin ¢aligmanin kalitesini degerlendir-
melerine ve eksik bilgileri belirlemelerine olanak saglar.
Bu caligma, cocuk hekimlerinin raporlama kilavuzlan ile
ilgili bilgi diizeylerini ve bu kilavuzlar kullanma diizey-
lerini aragtirmigtir. Ayni zamanda, iniversitede ve egi-
tim ve aragtirma hastanesinde ¢alisan ¢ocuk hekimleri
arasindaki olasi farklari da incelemistir. Calismamiza
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katilanlarin sadece %20’si bu kilavuzlardan haberdard:
ve %10,7’si daha 6nce bu kilavuzlan kullanmig oldukla-
rini belirtmigtir. Dergiler i¢in hakemlik yapmus olanla-
rin sadece %4,6’s1 bu kilavuzlan kullanmis olduklarini
bildirmislerdir. Ayrica, bu ¢alisgmanin sonuglari, ¢cocuk
hekimleri arasinda kilavuzlardan haberdar olma diizeyi-
nin oldukea diisiik oldugunu ortaya koymustur. Veteri-
nerlik bilim dergilerinin editorleri arasinda yiiriitiilmiis
olan bir haberdarlik aragtirmasinin sonuglari, yanit ve-
renlerin %52,9’unun raporlama kilavuzlarindan haber-
dar oldugunu géstermistir ve katihmeilarin %35,1’i bu
raporlama kilavuzlarinin, kendi dergilerinin yazarlar ve
hakemler i¢in hazirlamig oldugu kilavuzlarda bulun-
dugunu ifade etmislerdir (8). Dergi editérlerinin yak-
lagik yarisinin bu kilavuzlardan haberdar olmadig: da
gozlenmistir. Katihmecilanimizin biiyiik bir ¢ogunlugu
kilavuzlardan haberdar olmamasina ragmen, %83,5'i
bilgilendirilmeyi istemistir. Caligmalarinda raporlama
kilavuzlarini kullanmakta olan katihimeilarin birisi harig
hepsi kilavuzlarla ilgili bilgilendirilmeyi istemistir. Bu
eksiklik, bu ¢alisma vasitasi ile fark edilmistir ve her iki
hastane i¢in de raporlama kilavuzlan ile ilgili bilgilen-
dirme toplantilar planlanmigtir.

Raporlama kilavuzlari, hem hakemlerin, hem de yazar-
larin, bilimsel ¢alismalarin ayrintilarini gekillendirebil-
me ve tanimlama yollar hakkinda rehberlik saglar ve
ayni zamanda saglk arastirmalarimi daha 6gretici kilar.
Bu raporlama kilavuzlar, 6zellikle hakemler i¢in maka-
lelerin degerlendirilmesini ¢ok daha kolaylastirir. An-
cak, bircok hakem kilavuzlardan haberdar degildir ve
bunlardan yararlanmaz. Caligmamizin sonuglari, der-
giler icin hakemlik yapmis olan 65 ¢ocuk hekimi ara-
sinda sadece {i¢ tanesinin (%4,6) diger calismalar icin
hakemlik yaparken bir raporlama kilavuzu kullanmis
oldugunu ortaya koymustur. Dergi editorleri, hakemleri
bu kilavuzlar: kullanma konusunda tegvik ederlerse, bu
kilavuzlarla ilgili farkindalik artacak, bunlar daha sik kul-
lanilacak ve bilimsel calismalar daha degerli kilinacaktir.

En sik kullanilan kilavuzlar ayn olarak arastinldiginda, en
iyi bilinenlerin PRISMA, CONSORT ve ORION oldugu
gortilmiistiir. Yazarlar ve hakemler i¢in tiroloji dergile-
ri rehberlerinin icerdigi bu tiir kilavuzlarin kullanilma
oranini arastiran bir calismanin sonuglari, bu dergilerin
sadece %25,5'inin en az bir raporlama kilavuzu icerdi-
gini ortaya koymustur. Bunlarin arasinda CONSORT en
sik kullaniland: ve CONSORT digindaki diger kilavuzlar
rehberlerin %6’sindan azinda dile getiriliyordu (9). Daha
6nce, kilavuzlarin ¢ogu randomize-kontrollii ¢aligmalar
icin gelistiriliyorken, giiniimiizde diger saglik arastirmasi
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tiirleri icin de, bu kilavuzlara artan bir gekilde dikkat edil-
meye basglanmustir (6). Buna ragmen, bazi bilimsel dergi-
ler, yazarlar ve hakemleri EQUATOR iletigim ag1 ve rapor-
lama kilavuzlar1 hakkinda bilgilendirmek tizere 6neriler
sunmaktadir, ciinkii bircok alanda bu farkindalik diisiik
diizeydedir(10, 11). EQUATOR agy, biitiin raporlama kila-
vuzlarini iceren bir internet agidir; bu tiir kilavuzlarin en
giincel sekillerine ve kontrol listelerine erigimi saglar ve
yazarlarin hangi kilavuzlan kullanmalan gerektigi konu-
sunda 6neriler sunar (7). Calismamizin cercevesi icinde,
katithmcilarin sadece %5,8'i EQUATOR hakkinda bilgi
sahibiydi ve ¢ogu klinik bir calismaya katilmig bulunu-
yordu. Bilgilendirilen bu katihmcilarin ¢ogu, EQUATOR
agin1 hakem olarak gérev aldiklan dergilerden 6grenmis-
ti ve kongrelerde ve seminerlerde bu ag ile ilgili farkinda-
ligin artmasina katkida bulunmuslardi. Hem dergilerde,
hem de diger bilimsel ortamlarda EQUATOR ag: ile il-
gili farkindahgin artinlmasinin, raporlama kilavuzlarinin
daha genis bir kitleye ulagmasini saglayacagina ve bunla-
rin uygulanabilirlik oranini artiracagina inaniyoruz.

Universite hastanelerinde ¢caligma sayisinin daha yiiksek
olduguna ve bilimsel aragtirmalara daha fazla zaman ay-
rildiginda inanilmasina ragmen, ¢alismamizin sonugla-
11, her iki hastanenin bircok 6zelliginin (arastirma yiirii-
tiilmesi, yayinlanan c¢alisma sayisi, bu kilavuzlarla ilgili
farkindalik, bu kilavuzlarin kullanim sikhigi ve dergiler
icin hakemlik yapmak) benzer oldugunu gostermistir.
Dizinde, merkezler arasindaki farklar: arastiran ¢alisma
yoktur. Calismamizda, kilavuzlarla ilgili bilgilendirilme
istegi yliksek diizeyde bulunmustur. Bu nedenle, hem
yazarlar, hem de hakemler, planlama, uygulama, su-
num ve yayin agamalarinda bu kilavuzlarin ve kontrol
listelerinin kullanimina tegvik edilmelidir. Aragtirmanin
basinda bu kilavuzlarin kullanilmasi, ¢alismanin bulgu-
larin1 uygun ve dogru bir sekilde sunmay: daha kolay
kilacaktir (12). Bu kilavuzlarin oénerilerini birlestirerek,
bircok yéntem yanlisi, calismanin baslangic asamala-
rindadnlenebilecek ve bunun sonucunda daha degerli
bir ¢aligma ortaya cikacaktir. Bilimsel ¢aligmalarin her
basamaginda bu kilavuzlarin kullanilmasi, aragtirmaci-
larin ¢alisma kapsaminda daha dogru veriler sunmala-
rina olanak saglayacaktir ve ¢aligmalari; arastirmacilar,
doktorlar ve hastalar icin daha yararh kilacaktir.

Bu calismanin temel kisithliklarindan birisi, bu iki has-
tanede biitiin akademik diizeylerdeki ¢ocuk hekimlerini
kapsamis olmasi idi. Bu yanliligin azaltilmasina calisil-
mustir, ¢linkii her iki hastanedeki katiimcilarin profilleri
benzerdi. Diger bir kisithlik, caligmanin goniilliiliik teme-
linde yiiriitilmiis olmas1 ve bazi ¢ocuk hekimlerinin ¢a-
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ligmaya katilmay: reddetmis olmasidir. Bu durum, ¢alig-
manin sonuglarini etkilemis olabilir. Yine de bu durumun
etkisi sirh olmustur, ¢linkii raporlama kilavuzlan ile
ilgili farkindalik diizeyi genel olarak diisiik saptanmuistur.

Daha fazla sayida tip dergisi, klinik ¢alismalarda dogru
ve eksiksiz raporlamay: saglamak tizere bu tiir kilavuz-
lar1 kullanirsa, cocuk hekimligi ve diger tip alanlarinda
yapilan yayinlarin kalitesi artirilabilecektir. Yiiksek kalite-
ye sahip yaymnlar yapmak iizere raporlama kilavuzlarinin
kullanilmas1 gibi uygulamalar son zamanlarda artmak-
tadir. Ancak, cocuk hekimleri arasinda, bu kilavuzlarla
ilgili farkindalik ve bu kilavuzlarin kullanim diizeyi halen
yetersizdir. Bu nedenle, raporlama kilavuzlarinin farkin-
daliginin ve kullaniminin artirilmasi, aragtirmalarin daha
degerli ve anlagilabilir kilinmasina ve ¢alismalarn ortak
bir terminoloji ile sunulmasina katkida bulunacaktir.
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