
KERVAN YOLDA DIZILEBILIR, 

ARAŞTıRMA PLANSıZ 

YAPıLMAZ 
DR. ULAŞ DARDA BAYRAKTAR 



PLAN (TÜRKÇESI?) 

• ÇALıŞMA AMAÇ VE STRATEJISININ BELIRLENMESI 

• ARAŞTıRMA IÇIN KONU VE HIPOTEZ GELIŞTIRME 

• SEÇILEN HIPOTEZIN/SORUNUN DEĞERININ ARAŞTıRıLMASı 

• KONU HAKKıNDA ELDE EDILEBILECEK VERILERIN DEĞERLENDIRILMESI 

• HIPOTEZIN DOĞRULUĞUNU DEĞERLENDIREBILMEK IÇIN UYGUN OPERASYON 
TIPININ SEÇILMESI 

• ÇALıŞMA OPERASYONUNUN PLANLANMASı 

• GEREKLI VERI NOKTALARıNıN BELIRLENMESI 

• ANALIZ SONUÇ OLASıLıKLARıNA GÖRE GEREKEBILECEK VERI NOKTALARıNıN 
BELIRLENMESI 

• VERI TOPLANMASı IÇIN PLATFORMUN VE VERI TOPLAMA KURALLARıNıN 
OLUŞTURULMASı 

• HIPOTEZ DOĞRUYSA BUNU GÖSTEREBILMEK IÇIN GEREKECEK VERI MIKTARıNıN 
(HASTA SAYıSıNıN) BELIRLENMESI 

 

 



ARAŞTıRMA IÇIN KONU, SORU VE HIPOTEZ 

GELIŞTIRME 
• UZUN DÖNEMLI KARIYER PLANı 

• AKADEMIK KARIYER? 

• HANGI KONU ÜZERINE YOĞUNLAŞMALıYıM? 

• HANGI KONULARA DAHA HAKIMIM? 

• HANGI HASTALARı GÖRMEKTEN ZEVK ALıYORUM? 

• ÇEVREMDE HANGI HASTALAR GÖRECELI OLARAK DAHA FAZLA? 

• ÇEVREMDE BENI YÖNLENDIRECEK HOCALAR HANGI KONULARDA DESTEK OLABILIR? 

• MAKALELERDEN ESINLENME 

• METFORMIN KANSER TEDAVISINDE ETKISI VAR Mı ACABA? 

• ENZALUTAMID VE ABIRATERON BIRLIKTE KULLANıLABILIR MI ACABA? 

• HAYATTAN ESINLENME 

• PROBLEMLERDEN 

• HASTA AMELIYAT SONRASı ADJUVAN TEDAVI IÇIN GEÇ GELMIŞ. ŞIMDI VERMEYE DEĞER MI ACABA? 

• GÖZLEMLERDEN 

• MYELOM YENI TANı ALAN HASTANıN BÖBREK YETMEZLIĞI VAR. HANGI TEDAVININ GERI DÖNDÜRME ŞANSı EN YÜKSEK ACABA? 

 

 



SORUDAN HIPOTEZE 

• CEVABıNı BILMEDIĞIMIZ SORUNUN CEVABıNı BULABILECEĞIMIZ BIR SORUYA DÖNÜŞTÜRÜP 

EĞITIMLI BIR TAHMIN YÜRÜTMEK 

HASTA AMELIYAT SONRASı ADJUVAN TEDAVI IÇIN GEÇ GELMIŞ. ŞIMDI VERMEYE DEĞER MI 

ACABA? 

ADJUVAN TEDAVININ GECIKMESI NÜKS IHTIMALINI ARTıRıR 

ADJUVAN TEDAVININ AMELIYATTAN 60 GÜN SONRASıNA KALMASı PROGRESYONSUZ SAĞ KALıMı 

AZALTıR 

• PÜF NOKTA: HIPOTEZIMIZI DAYANDıRDıĞıMıZ BILGILER GÜVENILIR MI? 



SEÇILEN HIPOTEZIN / 
SORUNUN DEĞERININ 
ARAŞTıRıLMASı 

• HOCANıN BIR KONU VERMESI YETMEZ 

• PUBMED’DE ARAŞTıRıN 

• ANAHTAR KELIMELER ÖNEMLI 

• BIRDEN FAZLA KOMBINASYON ILE BAKıN 

• BULUNAN MAKALELERIN DEĞERI 

• GOOGLE’DA BAKıN 

• AYNı KONU HAKKıNDA MAKALE(LER) VARSA 

• EK BIR BILGI KATABILIR MISINIZ? 

• HIPOTEZ KANıTLANMıŞ VEYA REDDEDILMIŞ MI? 

• DAHA ILGINÇ VAKALARıN Mı VAR? 

• KOLAYA KAÇMAYıN – EMEĞINIZ BOŞA GITMESIN 



KONU HAKKıNDA ELDE EDILEBILECEK VERILERIN 

DEĞERLENDIRILMESI 

• KAÇ HASTA BULABILIRIM? 

• YıLDA KAÇ HASTA GÖRÜLÜYOR? 

• KAÇ SENE ÖNCESINE KADAR GIDEBILIRIM? 

• DOSYALAMA SISTEMI, ARAŞTıRıLACAK KONU VE ILAÇ NE ZAMAN KULLANıMA GIRDI? 

• DOSYALAMA SISTEMINDE NELER KAYıTLı? 

• NELERE ELEKTRONIK OLARAK ULAŞABILIRIM? 

• HANGI VERILERE YAZıLı DOSYALARDAN ULAŞABILIRIM? 

• BIRDEN FAZLA MERKEZ 

• ÖNEMLI NOKTALAR: VERI KAYıT STANDARDIZASYONU (PILOT VERI TOPLANMASı), GÖREV DAĞıLıMı, 
MAKALE ISIM SıRALAMASı SISTEMININ ÖNCEDEN BELIRLENMESI 



HIPOTEZIN DOĞRULUĞUNU 
DEĞERLENDIREBILMEK IÇIN UYGUN 
OPERASYON TIPININ SEÇILMESI 

• ÇALıŞMA TIPI 

• GÖZLEMSEL 

• TANıMLAMA – HIPOTEZ GELIŞTIRME 

• VAKA RAPORU VEYA SERISI 

• ANALITIK – HIPOTEZ TESTI 

• PROSPEKTIF KOHORT – ADJUVAN TEDAVI SONRASı GECIKENLER VE 
GECIKMEYENLERI IKI GRUBA AYıRıP TAKIP ETMEK 

• RETROSPEKTIF KOHORT – GEÇMIŞTE ADJUVAN TEDAVI ALMıŞ 
OLANLARı IKIYE AYıRıP SONUÇLARA BAKMAK 

• VAKA-KONTROL – GEÇMIŞTE ADJUVAN TEDAVI ALıP ÖLENLER VE 
ÖLMEYENLER OLARAK IKIYE AYıRıP GECIKMELERINE BAKMAK 

• GIRIŞIMSEL 

• RANDOMIZE ÇALıŞMALAR 



RETROSPEKTIF ÇALıŞMALAR NIYE KÜÇÜMSENIYOR? 

• VERI TOPLAMADAKI SORUNLAR 

• EKSIK VERI 

• VERI TOPLAYANıN SÜBJEKTIF ETKISI 

• İZLEMDEKI KAYıPLARDAKI OLASı TEST EDILEN BAĞıMSıZ FAKTÖRE BAĞLı FARKLıLıKLAR (SEÇIM KAYBı) 

 

• RANDOMIZE ÇALıŞMALAR MÜKEMMEL MI? 

• FARKLı BIR SEÇIM KAYBı: SOSYOEKONOMIK DÜZEYI GÖRECELI OLARAK DAHA YÜKSEK, BEYAZLAR, 
AKADEMIK HASTANELER… 

 

 



HIPOTEZIN DOĞRULUĞUNU DEĞERLENDIREBILMEK 

IÇIN UYGUN OPERASYON TIPININ SEÇILMESI 

• ÇALıŞMA TIPI 

• MERKEZLER / DOKTORLAR 

• GÖREV DAĞıLıMı 

• ZAMAN ÇIZELGESI 



GEREKLI VERI NOKTALARıNıN BELIRLENMESI 

• TEST EDILECEK BAĞıMSıZ FAKTÖR IÇIN GEREKLI VERI NOKTALARı 

• AMELIYAT ZAMANı VE ADJUVAN TEDAVIYE BAŞLAMA ZAMANı 

• BAĞıMLı FAKTÖR IÇIN 

• SON TAKIP ZAMANı, ÖLÜM ZAMANı, RELAPS ZAMANı 

• BAĞıMLı FAKTÖRE ETKI EDEBILECEK BAĞıMSıZ FAKTÖRLER 

• EVRE, HASTA YAŞı, HISTOLOJIK GRAD 

• KARıŞTıRıCı (CONFOUNDıNG) FAKTÖRLER (HEM BAĞıMLı HEM TEST EDILEN BAĞıMSıZ FAKTÖRE ETKI EDEN) 

• CERRAH, HASTANE, AMELIYAT ACILIYETI 

Çalışma öncesi hariç bırakılabilir veya çalışma sonrası stratifikasyon / regresyon kullanılabilir 



ANALIZ SONUÇ OLASıLıKLARıNA 

GÖRE GEREKEBILECEK VERI 

NOKTALARıNıN BELIRLENMESI 

• SONUÇLAR HIPOTEZINIZI KANıTLARSA: 

• TÜM KARıŞTıRıCı FAKTÖRLERI DÜŞÜNDÜNÜZ MÜ? 

SOSYOEKONOMIK DÜZEY 

• SONUÇLAR HIPOTEZINIZI KANıTLAMAZSA: 

• TEST EDILEN BAĞıMSıZ FAKTÖR DOĞRU SEÇILDI MI? 

• YETERINCE  GÜÇLÜ BIR ÇALıŞMA YAPTıM Mı? 



VERI TOPLANMASı IÇIN PLATFORMUN VE VERI 

TOPLAMA KURALLARıNıN OLUŞTURULMASı 

• VERI TOPLANMAYA BAŞLANDı Mı GERI DÖNÜŞ ÇOK ZOR 

• İKI DEFA DÜŞÜNÜN 

• PILOT VERI TOPLANMASı 

• YAZıLACAK MAKALE, VERI TOPLAMAYA BAŞLAMADAN KAFANıZDA ŞEKILLENMELI (FIGÜRLER VE TABLOLAR DAHIL). HAKEMLERIN 
ELEŞTIRILERINI DÜŞÜNMELISINIZ 

• PLATFORM: 

• KAĞıT ÜZERINE TABLO 

• ÖNCEDEN HAZıRLANMıŞ KAĞıT FORMLAR 

• EXCEL VEYA BENZERI 

• ACCESS VEYA BENZERI (BIRDEN FAZLA KIŞI TOPLAYACAKSA, HASTA SAYıSı FAZLAYSA, KURAL KOYULABILIR) 

• GERÇEK VERI TABANLı (BIRDEN ÇOK MERKEZDE TOPLANACAKSA) 

• KURALLAR: 

• ALıNMAYACAK HASTALAR 

• BOŞ BıRAKıLAMAYACAKLAR 

• TÜM SEÇENEKLER DÜŞÜNÜLDÜ MÜ? 



HIPOTEZ DOĞRUYSA BUNU GÖSTEREBILMEK IÇIN 

GEREKECEK VERI MIKTARıNıN (HASTA SAYıSıNıN) 

BELIRLENMESI 

• ÇALıŞMANıN GÜCÜ 

• ETKI MIKTARı? BEKLENEN NEDIR? 

• İSTATISTIKI OLARAK GEREKLI HASTA SAYıSıNıN HESAPLANMASı 

• HIPOTEZ DOĞRUYSA %80-%90 IHTIMALLE HIPOTEZIN DOĞRU OLUP OLMADıĞıNı GÖSTEREBILMEM 

IÇIN KAÇ HASTA GEREKLI? 

• %50 IHTIMALINIZ OLDUĞUNU BILSENIZ YÜZ HASTA TOPLAR MıYDıNıZ? 


