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AMAC
V. Ulusal Travma ve Acil Cerrahi Kongresi’nde sunulan bildiri
Ozetlerinin 6z yazim kilavuzuna uygunlugu degerlendiildi;
demografi, metodoloji ve yazim teknigi yoniinden incelendi.

GEREC VE YONTEM

Kongre kitap¢igindaki 451 bildiri degerlendirmeye alindi. De-
gerlendirilen parametreler; c¢alismanin tiirii ve igerigi,
calismanin yapildig1 kurumlar, yazar sayisi, baglik kullaniminin
uyumlulugu, yapisal 6z kullamimi, sozciik sayisi, dilin akiciligi,
uygun istatistiksel degerlendirme ve sonug-6z iligkisiydi.

BULGULAR

Calismalarin %49’u retrospektif, %29’u olgu sunumuydu.
Bildirilerin %33’ii izole organ yaralanmasi, %26’s1 tek sistem
yaralanmasi, %24’li ¢coklu sistem yaralanmasina iligkindi.
Calismalarin %43’ii iiniversite, %38’ devlet hastanesi koken-
liydi. Calismalarin %40°1 genel cerrahiyle ilgiliydi, %29’u ise
multidisiplinerdi. Calismalardaki ortalama yazar sayisi
5,6%1,8 idi; tiniversite ve devlet hastaneleri arasinda istatistik-
sel olarak anlaml farklilik saptandi (p=0,001). Bildirilerin
%91’inde yapisal 6z vardi, %57°si 100-250, %42’si ise 250-
500 sozciik icermekteydi. Calismalarin %73’ akici olarak de-
gerlendirildi. Tiim bildirilerin %19’unda istatistiksel yontem
uygulandig1 belirlendi. Bildirilerin gogu akicr idi. Istatistiksel
analiz uygulama yoniinden iiniversite ve devlet hastaneleri
arasinda anlamh fark saptand: (p=0,001). Sonuc¢-6z iliskisi
bildirilerin %71’inde yeterli olarak degerlendirildi.

SONUC

Bildiri 6zeti yazma konusunda bazi sorunlarimizin oldugu sap-
tanmustir. Yapisal 6z kullanimi, akicilik ve yazim kurallarina
uyumu artirmaktadir. Ozellikle ¢oklu yaralanlamalar1 irdeleyen
klinik caligsmalar ve deneysel ¢alismalar 6zendirilmeli, bu yonde
aragtirmalar tegvik edilmelidir.

Anahtar Sozciikler: Bildiri dzetleri; 6zyazim kurallari; yazim.

BACKGROUND

The aim of this study was to evaluate demographics, method-
ological data and writing style of abstracts presented at the Sth
Congress of National Trauma and Emergency Surgery.

METHODS

Study design, institutions and number of authors, appropriate-
ness of the title, use of a structured abstract, word count, flu-
ency, accuracy of the statistical evaluation, and conclusion-
abstract accordance were assessed in 451 abstracts.

RESULTS

Nearly 49% of abstracts were retrospective and 29% were
case reports in design. 33%, 26%, and 24% of abstracts were
related to isolated organ, single system and multi-system
injuries, respectively. Approximately two-fifths of presenta-
tions were university-based. Approximately one-third of pre-
sentations were multidisciplinary in origin. The mean number
of authors was 5.6+1.8, and a statistical significance was
found between abstract contributions from university versus
other hospitals (p=0.001). Three-fourths of the abstracts had
an appropriate title and 91% were structured. Word count was
100-250 in 57% and 250-500 in 42% of abstracts. Statistical
analysis was used in only 19% of abstracts. Most of the
abstracts were fluent. Conclusion-abstract accordance was
present in 71% of the abstracts.

CONCLUSION

Our results indicate there are some deficiencies in the abstract
writing process. The use of a structured abstract may intensi-
fy fluency and compliance to abstract writing guidelines.
Clinical studies regarding multi-traumatized patient groups
and experimental studies should be encouraged.

Key Words: Abstracts; guideline; writing.
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V. Ulusal Travma ve Acil Cerrahi Kongresi bildirilerinin degerlendiriimesi

Belge 6zetleme bicimlerinin en yaygin bir sekil-
de kullanilan1 “6z” diir. Oz s6zciigii ingilizce ko-
kenli “abstract” sozciigiiniin karsiligidir. Oz, akade-
mik disiplindeki yaymnlara hizli ve kolay erigim
saglar."! Bir belgenin kisa ve ag¢ik anlatimini sagla-
yan yazim bigimidir. Oz yaziminda amag, erisecek
olan kullanicilarin miimkiin olan en yararh diizeyde
faydalanmasini saglayacak sekilde hazirlamasinin
saglanmasidir.”” Ozler, 6zet bilgi saglamanin yani
sira okuyana yapacag arastirma yoniinden metnin
tamamina ulagma yoniinden fikir verebilmelidir.

Pek ¢ok bilimsel makale veya kongre kitapcikla-
rinda farkli yazim sekillerinde 6zler mevcuttur. Bu
yazimlarin bir kism1 calismanin biitiiniinii yansit-
mak ve okuyucunun hedef bilgiye ulasmasini sagla-
maktan uzaktir. Oz yazimda standardizasyonun
saglanmasini amaclayan olgiitler belirlenmistir.”
Tiirkiye’de bu konuya iligkin olarak 1968 ve 1980
tarihlerinde TUBITAK 1n TURDOK Miidiirliigii ta-
rafindan iki 6z yazma kilavuzu ¢ikartilmigtir.™*”' Ge-
cen zaman siirecinde 6z yazim kurallar1, 6zellikle
geligen teknolojinin gereklerine paralel olarak bazi
degisimlere ugramistir. Bununla birlikte ana hatla-
riyla giiniimiizde 6z yazimda temelde dikkat edil-
mesi gereken noktalar; baslikla uyusan bilgileri
kapsamasi, kendi basina bir biitiinliige sahip olma-
s1, s0z konusu belgenin igerigini agik ve objektif bir
sekilde yansitmasi, bilgi yogunluguna sahip olmasi
ve anlatimin kolayca anlagilabilmesidir."

Giiniimiizde tip disiplininde hekimlere 6z yazim
yontem ve teknikleriyle ile ilgili olarak ayrintili bir
bilgi verilmemekte ve konu standart bir ders olarak
islenmemektedir. Ozet yazma gogu kez usta girak
iligkisi i¢cinde daha kidemli arastirmacilardan veya
bagka arastirmalarin dzetlerinin nasil yapildiklarina
bakilarak ampirik yolla 6grenilmektedir. Bu 6gre-
nim bi¢imi her zaman yeterli olmayabilir. Giinii-
miizde dergilerin tiimiinde 6zetlerin nasil yazilmasi
gerektigi ile ilgili ayrintili bilgiler varken, bunlar
Ozetin sadece format ile ilgili olup, 6zetin gercek-
ten calismanin 6ziinii icermesine iligkin yardimda
bulunmazlar.

Bu yazida, V. Ulusal Travma ve Acil Cerrahi
Kongresi’nde sunulan bildirilere iligkin ozetler, il-
gili kongrenin bildiri 6zet kitabindan okundu; 6z
yazim kilavuzuna uygunlugu degerlendirildi. Trav-
ma ve acil cerrahi ile ugrasanlarin, 6zet yazma pra-
tiklerini degerlendirmek, sorunlar varsa saptamak
ve ¢ozlim Onerisi sunmak amaciyla bu kesitsel ca-
lisma gergeklestirildi.

Cilt - Vol. 14 Sayi - No. 4

GEREC VE YONTEM

Bu kesitsel aragtirmada 16-20 Kasim 2005 tarih-
lerinde Antalya’da yapilan V. Ulusal Travma ve
Acil Cerrahi Kongresi icin hazirlanan kongre kitap-
ciginda yaymlanan 451 bildiri degerlendirmeye
alindi. Calismadaki bildiriler TUBITAK 1n yayinla-
dig1 yazim kilavuzlarinda belirlenen esaslar temel
alinarak degerlendirildi."** Degerlendirme yapilan
parametreler; calismanin tiirii ve igerigi, calismanin
yapildig1 kurumlar, yazar sayisi, baghk kullanimi-
nin uyumlulugu, yapisal 6z kullanim orani, 6ziin
uzunlugu (sozciik sayis1), anlatim dilinin akiciligi,
istatistiksel degerlendirme kullanimi ve sonug-6z
iligkisidir.

Degerlendirme, halk sagligi, acil tip ve genel
cerrahi anabilim dallarindan birer 6gretim {iyesi ta-
rafindan ayr1 ayr yapildi ve sonrasinda elde edilen
sonuclar analiz edildi. Arastirmanin diger yazarlari
calismanin planlanmasi ve yazilmasi agamalarinda
katkida bulundular. Bu ¢caligmadaki bilgi 6l¢iitii, ¢ca-
lisma grubunun bilgi bazidir. Bu nedenle bagka bir
grubun degerlendirmesinde sonug farkliliklart goz-
lemlenebilir.

Veriler SPSS for Windows 8.0 paket programina
kaydedildi, tablolar ve istatistiksel analizler bu
program aracilig1 ile yapildi. Istatistiksel analizler
sirasinda, bagimsiz gruplarda t testi uygulandi, ba-
gimh bagimsiz degiskenler arasindaki iligki, ki-ka-
re ve Fisher exact ki-kare testleri kullanilarak de-
gerlendirildi.

BULGULAR

Bildiri 6zetleri incelendiginde; caligmalarin
%8’inin  prospektif, %49’unun retrospektif,
%29’unun olgu sunumu, %7’sinin kesitsel ve
%4’ linlin deneysel calisma oldugunu belirlendi
(Tablo 1).

Tablo 1. Calisma gesitleri

Sayr  Yiizde
Retrospektif 222 49
Olgu sunumu 132 29
Prospektif 34 8
Kesitsel 33 7
Deneysel 18 4
Diger 12 3
Toplam 451 100
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Tablo 2. Konu dagilimi

Ulus Travma Acil Cerrahi Derg

Tablo 3. Istatistiksel yontem kullanim durumu

Sayr  Yiizde Sayr  Yiizde
Genel cerrahi 175 39 Uygulanmamisg 364 81
Multidisipliner 132 29 Uygulanmis ve yontem tamimlanmig 45 10
Acil tip 32 8 Uygulanmis ve yontem tanimlanmamis 42 9
Hastane oncesi 28 7 Toplam 451 100
Plastik cerrahi 19 4
Gogiis-Kalp damar cerrahi 18 4
Ortopedi 14 3 Bildiri 6zetleri, icerdigi sozciik sayisina gore
Beyin cerrahi 11 3 gruplandirildiginda; %57’sinin 100-250, %42’sinin
Anestezi ve reanimasyon 4 1 ise 250-500 sozciik igerdigi saptandi. 500°den fazla
Pediyatrik cerrahi 2 1 kelime igeren bildiri saptanmazken, ancak %]1’inin
Hemsirelik 2 1 100’den daha az kelime igerdigi belirlendi. Univer-

Bildirilerin %33’ii izole organ yaralanmasi,
%?26’s1 izole tek sistem yaralanmasi, %24l birden
cok sistemin yaralanmasina iligkindi.

Calismalarin %43’ liniversite, %38’1 devlet
hastanesi kokenli iken, iiniversite ve devlet hasta-
nelerinin birlikte yaptiklar1 caligmalarin orani
%35°di; calismalarin %12°s1 ise diger saglik kurulus-
larindan gonderilmisti.

Calismalarin %401 Genel Cerrahi, %29’u mul-
tidisipliner, %8’1 ise Acil Tip Anabilim dallarinda
gerceklestirilmis ¢alismalard: (Tablo 2).

Calismalardaki ortalama yazar sayis1 5,6+1,9 (1-
12) idi. Universite ve devlet hastanelerinden gelen
bildirilerin ortalama yazar sayilar1 karsilagtirildi-
ginda, aralarinda istatistiksel olarak anlamli fark
saptand1 (5,3£1,8 ; 6,0£1,8 p=0,001) (Sekil 1).

Bildirilerin %75’inde baghk yazim kilavuzuna
uygun nitelige sahipti. Bildiri basliklar bilgi verici
olmasi ve ¢alisma sonucuyla uyumu agisindan de-
gerlendirildiginde, iiniversite hastanelerinden yol-
lanan bildirilerdeki bagliklarinin %78’inin, devlet
hastanelerinden gonderilenlerin ise %67 sinin bu
ozellikleri tagidig: belirlendi ve aralarinda istatistik-
sel anlamli fark saptandi (p=0,016).

Bildirilerin %91’inde “yapisal 6z” yazim meto-
dunun kullanildig: saptandi. Universite hastanele-
rinden ve devlet hastanelerinden yollanan bildirile-
rin yapisal 6z yazim metodu kullanma oranlari sira-
styla; %91 ve %87 olarak belirlendi ve aralarinda
anlamli fark saptanmadi (p=0,137). Yapisal 6z kul-
lanilan bildirilerin %16’sinda formata uygun olma-
yan yapisal 6z kullanimi saptandi.
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site hastanelerinden yollanan bildirilerle devlet has-
tanelerinden yollanan bildiriler arasinda sozciik sa-
yist yoniinden fark saptanmadi (p=0,688).

Bildirilerin %73’ii akici olarak degerlendirildi.
Universite hastanelerinden yollanan bildirilerinin
%751, devlet hastanelerinden yollanan bildirileri-
nin ise %651 akici olarak degerlendirildi ve arala-
rinda anlamh fark saptandi (Fisher exact test,
p=0,027). Yapisal 6z yazim metodu kullanma ile
akicilik arasindaki iligki incelendiginde, yapisal 6z
kullanilan bildirilerin %79’u, yapisal 6z kullanil-
mayan bildirilerin ise %8’i akic1 olarak degerlendi-
rildi ve aralarinda anlamli fark saptandi (Fisher
exact test, p=0,001).

Bildirilerin %81’inde herhangi bir istatistiksel
yontem uygulanmadigi, %10’unda istatistiksel yon-
tem uygulandig1 ve uygulanan yontem tanimlan-
misken, %9’unda uygulanan yontemin belirtilmedi-
gi saptandi (Tablo 3). Universite hastanelerinden ¢1-
kan bildirilerin %21 ’inde, devlet hastanelerinden
cikan bildirilerin ise %8’inde istatistisel analiz yon-
temi uygulandig belirlendi. Istatistiksel analiz uy-
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Sekil 1. Tiim bildirilerin yazar say1 oranlari.
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V. Ulusal Travma ve Acil Cerrahi Kongresi bildirilerinin degerlendiriimesi

gulama yoniinden iiniversite ve devlet hastaneleri
arasinda anlamli fark saptandi (Fisher exact test,
p=0,001).

Sonuc-06z iligkisi bildirilerin %71 inde yeterli
olarak degerlendirildi ve iiniversite ve devlet hasta-
neleri arasinda fark gézlenmedi, ancak bildirilerin
%28’inde sonucun bulgularla baglantili olmadigi,
cogu kez agirt1 yorum yapildig: saptandi.

TARTISMA

Oz okuyucunun tereddiitsiiz olarak, “bu makale-
yi okumaliyim veya bu makaleyi okumama gerek
yok” kararlarindan birini kolayca verebilmesini
saglayabilecek icerik yogunluguna sahip olmalidir.
Standardizasyonun saglanmasini amaclayan pek
cok yazim kilavuzlar1 olmasina ragmen cogu ozet-
lerin anlasilirhig1 ve akiciliginda yetersizlikler oldu-
gu bilinmektedir.”"

Bir eserin biitiiniiniin yazilmasinin ardindan
mecbur kalindig i¢in 6z yazmak zorunda kalinma-
s1 durumunda daha siklikla hata ve yanlishiklar or-
taya c¢ikabilmektedir. Unutulmamalidir ki eserin da-
ha genis kitlelere ve daha verimli ulagiminin sag-
lanmast icin belirtilen standartlara uygun 6z yazi-
minin Onemi biiyiiktiir. Ayni zamanda eserin, bilgi-
sayar aracilig1 ile veritabanlarina iglenmesiyle daha
genis kitlelere ulagim saglanabilmektedir. Boylelik-
le eserin dikkat ¢cekme olasilig1 ve paylagimi arta-
bilmektedir. Bu acidan bir eserin biitiiniine ulagsma
gerekliligi agisindan oncelikle degerlendirilen 6z
kisminin yaziminin 6nemi ¢ok biiyiiktiir. Okur pek
cok sayidaki literatiirii, asil kaynaga bagvurmaya
gerek gormeksizin izleyebilir veya veritabanlari
aracilifiyla asil kaynaga ulasmaya bdyle karar ve-
rebilir. Eserin arastirilmasinda 6zellikle kullanilan
bagligin 6nemi ¢ok biiyiiktiir. Bu agidan iyi bir basg-
lik calismaya iyi bir baglangi¢ saglayacaktir. Bagli-
gin makalenin temel amaciyla iligkili olmas1 gere-
kir. Baghigin soru seklinde olmas1 da uygun degil-
dir. Basit, kisa, anlasilir, tanimlayici ve ilging olma-
lidir. Makalenin sonuglarimi degil konusunu yansit-
malidir. Ozii ¢ikarilan belgenin baglig1 bile bir tiir
0z sayilabilir. Bilimsel yazilarda yazarlarin baglik
arayiglarinda, bagligin belgenin igerigini tam ve
acik olarak yansitmasina onem vermeleri gerek-
mektedir.” Degerlendirdigimiz bildirilerinin yakla-
stk %25’inde baglik 6z yazim kilavuzuna uyumsuz
olarak degerlendirilmistir. Caligmamizdaki bildiri
basliklarinin konuyu yansitmaktan ziyade cogun-
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lukla genel anlam ifade eden baslik olmalar1 dikkat
cekiciydi. Bu yaklagim okuyucunun ilk dikkat ede-
cegi bashik boliimiiniin ¢aligmay1 yansitmamasi ve-
ya dikkat ¢ekici olmamasi nedeniyle eserin icerigi-
ne gereken ilgiyi gosterilmemesiyle sonuglanabilir.

Ozde, ana belgeye iligkin olarak “yapisal 6z
olarak isimlendirilen amag, gere¢ ve yontem, bul-
gular ve sonug boliimleri bulunmalidir. lk olarak
1980’11 yillarda tanimlanmis olan yapisal 6z kavra-
mu ardindan ¢ok hizli bir sekilde tiim diinyada ka-
bul edilmis ve yayginlastirilmigtir.”™ Yapilandiril-
mig 0z veya yapisal 6z denilen bu yazim sistemati-
giyle 0ziin biitiin olarak daha akici olarak okunma-
st saglanmig olur.”'” Arastirmamizdaki bildirilerde
%90’dan fazla yapisal 6z formati tercih edilmistir.
Yapisal 6z kullanimi agisindan tiniversite ve devlet
hastaneleri arasinda anlamli fark gézlenmemistir.
Calismamizda yapisal 6z kullanilan bildirilerin kul-
lanilmayanlara oranla daha akici oldugu ortaya
konmustur (p=0,001). Bu agidan 6zellikle yapisal
0z kullanimu tercih edilmelidir. Calismamizda yapi-
sal 6z kullanilan bildirilerin %79 u akici olarak de-
gerlendirilmisken, yapisal 6z kullanimina ragmen
%?21’inin akict olmadiklar1 saptanmistir. Bu bildiri-
lerde akicilik kaybinin nedenleri; 6zellikle bulgular
ve sonug ifadelerinin uyumlu kullanilmamasi ve
yorumda agiriliga kacgilmasiyla konu biitiinliigiiniin
kaybolmasina bagliydi. Yapisal 6z kullanilan bildi-
rilerin %16’sinda formata uygun olmayan yapisal
0z yazimi kullanildig1 anlagilmistir. Ayrica bazi ¢a-
lismalarda herhangi bir sonu¢ ifadesinin bulunma-
mas1 akicilifin bozulma nedeniydi. Bu durumlar ol-
gu sunumlarinda daha dikkat cekiciydi. Dahasi ba-
z1 ¢aligmalarda sonugta verilen ifadeler bulgularla
uyusmamaktaydi. Calismalarda akicilig1 ve biitiin-
liigii bozan durumlarin nedenlerinden biriside ¢alis-
manin heniiz tamamlanmadan kongre sekreterligine
gonderilmesi olabilir.

Bilimsel ¢caligmada verilerin analizinde istatistik
yontemlerinin kullanilmasi ¢alismanin degeri ve
giivenilirligini artirmaktadir. Temel istatistik kav-
ramlarinin yeterince bilinmemesi ve yanlis kullani-
mina oldukga sik olarak rastlandig: ve bilimsel lite-
ratiiriin yaklagik yarisinda en az bir istatistik hatasi-
nin oldugu bilinmektedir.""! Baz1 bildiriler i¢in ista-
tistiksel calisma gerekmemekle beraber, ¢alisma-
mizda degerlendirdigimiz tiim bildirilerin %19 un-
da istatistiksel analiz kullanilmis oldugu anlagil-
maktadir. Bunlarin yarisinda kullanilan yontemle
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ilgili olas1 hatalar saptanmistir. Olgu sunumu orani-
nin yaklasik %29 olmasi istatistiksel yontem kulla-
nim orani diisiikliigiinii aciklamaya yardim etmek-
tedir. Istatistik kullanim orani agisindan iiniversite-
lerde iiretilen ¢aligmalarin devlet hastanelerindeki-
lere oranla anlamli fazlaligi dikkat cekiciydi
(p=0,001). Calismanin planlama ve uygulanma asa-
malarinda istatistik uzmanina danismakla ilgili ya-
sanan olas1 zorluklar bu durumun nedeni olabilir.
Yapilan bilimsel aragtirmalarin hazirlik asamasinda
istatistik¢iye danigilarak calisma baglatilmal ve kli-
nik onemlilik ile istatistiksel anlamlilik birbirine
karistirlmadan yorumlanmalidir."

Makale hiyerarsisine gore yazilari kanit deger-
leri diistiikce kalitesinde de dogrusal bir iligkiyle
diisme gozlenmesi dogaldir. Degerlendirilen bildi-
rilerin biiyiik ¢ogunlugunun dosya taramasi seklin-
de retrospektif calismalar ve olgu sunumlari oldugu
gozlenmistir. Olgu sunumlarinda “yapisal 6z” kul-
lanim gerekliliginde farkli diisiincelerin oldugunu
unutmamak gerekir. Bu aragtirmada olgu sunumla-
rinda cogunlukla yapisal 6z kullanilmadigi ama yo-
rumda agirihga kacildigr gozlenmistir. Bildirilerde
orijinal aragtirmalari oraninin bir hayli diisiik ol-
dugu saptanmistir. Acil cerrahi ve travma alaninda-
ki bildirilerin %29 unu kapsayan olgu sunumu sa-
yilarinin azaltilmast ve kanit degeri daha yiiksek
olan prospektif caligmalar ve deneysel calismalarin
oranlarinin artirtlmasi gerekmektedir. Bu tiirden ca-
lismalarin daha yiiksek oranlarda yapilmasi konu-
sunda arastirmacilarin desteklenmesi gerekmekte-
dir.

Sonug olarak, bildiri 6zeti yazma konusunda ba-
z1 sorunlarimiz vardir. Ozellikle ¢oklu yaralanmala-
r1 irdeleyen klinik ¢calismalar ve deneysel ¢aligma-
lar 6zendirilmeli, bu yonde arastirmalar tesvik edil-
melidir. Yapisal 6z kullanimi, akicilik ve yazim ku-
rallarina uyumu artirmaktadir. Bu agidan yapisal 6z
formati kullanimi gerekmektedir. Calisma verileri-
nin daha dogru analizi icin istatistiksel yontem kul-
lanim1 yayginlastirilmalidir. Giiniimiizde tip disipli-
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ninde hekimlere 6z yazim yontem ve teknikleriyle
ile ilgili olarak ayrintili bilgi verilmeli ve konu
standart bir ders olarak islenmelidir.

Tesekkiir

Calismanin planlanmasinda gdstermis oldugu
caba ve degerli katkilarindan dolay1 Sayin Aytag
Yildizeli’ye tesekkiirlerimizi sunariz.
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