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OZET

Aile hekimligi, birey, aile ve toplum sagligina katkida bulunmak lzere, ¢ocukluk ergenlik, eriskinlik
ve ileri yas gibi yasamin butin evrelerinde ve sireklilik iginde, cinsiyet, yakinma, hastalik gibi
herhangi bir ayrim yapmaksizin, saghgin korunmasi ve gelistirilmesi ile karsilasilabilecek tim saghk
sorunlarinin birinci basamakta erken tani, tedavi, izlem ve rehabilitasyonuna yonelik olarak, tip etigi
ilkeleri ile uyum icinde gagdas, nitelikli, kanita dayali bir saglik hizmeti sunabilmek igin gerekli bilgi,
beceri ve tutumlari edinmis olmayi gerektiren bir uzmanhk dalidir.

Birinci basamak saglik hizmetlerinin alaninda uzmanlagsmis hekimler tarafindan ydritilmesi
gerekliligi, 1986 yilinda Avrupa Toplulugu Uyesi Ulkeler tarafindan ortaya konmustur. Birinci
Basamak Saglik Hizmetlerinde galisacak hekimlerin Tip Fakiiltesi mezuniyeti sonrasi en az 2 yil Aile
Hekimligi hizmeti egitimi almasi gerektigini karara baglamistir. Bu slre 2001 yilinda 3 vyila
cikariimistir.

Aile Hekimligi uzmanlik egitimi; uzmanhk 0&grencisinin, aile hekimliginin temel prensipleri
dogrultusunda, klinik bilgi, beceri, tutum ve davranislarinin yani sira egiticilik, arastirmacilik ve
yoneticilik niteliklerinin de gelistirilmesi i¢in uygun sartlar saglamayi amaglamaktadir.

Aile Hekimligi uzmanlik egitiminin stresi 3 yil olup, gerektiginde 4,5 yila kadar uzatilabilmektedir. Bu
sire aile hekimligi saha egitimi, ic hastaliklari, pediatri, kadin hastaliklari ve dogum, go6gis
hastaliklari, kardiyoloji, psikiyatri ve diger rotasyonlardan olusmaktadir.

Uzmanlik 6grencilerinin asgari yeterliliklere sahip, iyi birer aile hekimligi uzmani olarak mezun
olmasinda egiticilerin sorumluluklarini yerine getirmeleri 6nemlidir.

Aile hekimligi egitici el kitabinda uzmanlik egitimi slresince egiticiye rehberlik yapacak temel bilgi
ve dokiimanlar bulunmaktadir.



iYi BiR EGiTiCi NASIL OLMALIDIR?
Klinik egiticisinin 4 rolu:

1. Role model (6rnek insan)
»  Akilli-Bilgili
»  Klinik anlamda usta
» lyi bir model olarak algilanan
» lyi bir hasta iletisimi sergileyen

davranis ve/veya tutumlar

2. Supportive person (destekleyici kisi)
» Asistan yada 6grenci icin destek oldugu gbsteren
»  Birlikte ¢calismaktan zevk alan
» Friendly (dostane)
»  Caring (ilgi gdsteren- sempatik)
»  Helpful (yardimsever)
» Ogrenenlerle yakinlk kuran
» Ogrenenlere bireyler olarak deger veren
» Ogrenme siirecinde 6grenenin roliinii vurgulayan
» Ogretmeye karsi pozitif bir tutum sergileyen
»  Ogrenmeyi kolaylastiran egitim ortami hazirlayan

davranis ve/veya tutumlar

3. Effective supervisor (etkili danisman)
» Ogrencilerin aktif katiimini saglayan
» Hasta bakimina 6grenenleri de dahil eden
» Yonlendirme ve danismanlik saglayan
»  Yapici geribildirim veren
davranis ve/veya tutumlar

» Ogrenene daha fazla sorumluluk yetkisi verilmesiyle &grenenlerin egiticiye daha
yuksek degerlendirme puani vermesi arasinda 6nemli bir iliski vardir.

4. Dynamic teacher (dinamik egitici)
»  Enthusiastic (hevesli)
» Ogretmeye ilgi duyan
» Ogretmek icin caba gosteren
» Ispatlanabilir tarzda bireysel olarak 6grenenlerle zaman harcayan
» Sorular soran, 6grenmeyi yonlendiren
»  Mdsait ve ulasilabilir (available)
» Organize
» YOnlendirme ve amaglari acik ve net olan

davranis ve/veya tutumlar



UZMANLIK EGIiTiMi



GIRIS
Gilnlmiuizde hastaliklarin yapisindaki degisiklik, 6lim nedenlerinin farklilasmasi, kronik hastaliklarin
oranlarindaki artis, saglikta teknoloji ve kaynak kullaniminin da 6nemli boyutlara ulasmasi insanlari sirekli

izleyebilecek yeni bir hekim tipine ihtiyaci ortaya koymustur. Bu durum, birinci basamakta, tip fakdiltesini
bitirdikten sonra alaninda uzmanlasmis hekime gereksinimi ortaya ¢ikarmistir.

Avrupa Birligi Uyesi Ulkeler, 1986 yilinda Birinci Basamak Saglik Hizmetlerinde ¢alisacak hekimlerin Tip
Fakiltesi mezuniyeti sonrasi en az 2 yil Aile Hekimligi hizmeti egitimi almasi gerektigini karara baglamistir.
Bu stire 2001 yilinda 3 yil olarak kabul edilmistir.

Turkiye nGfusu 31 Aralik 2009 tarihi itibariyla 72 561 312’dir. Her 3500 kisiye bir hekimin hizmet vermesi
gerekirse, birinci basamak igin yaklasik 21000 uzman hekime ihtiyag vardir. Mevcut duruma gore tlkemizde
15000’in Uzerinde yeni yetismis aile hekimligi uzmanina ihtiya¢ vardir. Saglk hizmetlerinde birinci
basamagin merkezi bir role sahip olmasi nedeniyle, maliyet etkin ve kaliteli bir saglk hizmeti sunulabilmesi
icin yeterli sayida aile hekimligi uzmani yetistirmek gereklidir.

UZMANLIK EGITIMININ AMACI

Etik degerleri gozeten, asgari yeterliliklere sahip, koruyucu hekimligi 6n planda dusinen, iyi iletisim
kurabilen, arastirmaci ve toplum lideri niteliklerine sahip aile hekimligi uzmanlari yetistirmektir.

UZMANLIK EGITIMININ HEDEFLERI

Uzmanlik 6grencilerine birinci basamak hekimliginin amaci, kapsami ve 6nemi ile ilgili klinik ve uygulamali
bir egitim vererek birinci basamak saglik hizmet sunumu yaklasimini kazandirmak,

Arastirma gorevlilerinin, uzmanhk egitiminden akademik ¢alismalara hazir bir sekilde mezun olmalarini
saglamak,

Birinci basamak saglik hizmetlerini kanita dayal ve en kaliteli bicimde sunabilecek, lst diizeyde bilgi
birikimine sahip aile hekimligi uzmanlari yetistirmek,

Arastirma, projeler ve diger bilimsel faaliyetlerle evrensel bilgi birikimine katkida bulunmaktir.

EGITICININ SORUMLULUKLARI

1. Uzmanlik 6g8rencisinin sorumlulugunu alma
Anabilim dalimizda goreve baslayan arastirma gorevlisi icin ilk 1 ay icerisinde anabilim dal kurul karari ile
sorumlu bir 6gretim lyesine belirlenir.

2. Asistan beklentilerinin alinmasi ve ihtiya¢larinin belirlenmesi

Basarili bir egitim sireci icin baslangicta iyi bir plan yapilmasi dnemlidir. Gerektiginde egitim programini
degistirerek veya asistani yonlendirerek hedeflere ulasabilmek icin uzmanlik 6grencisi géreve basladiginda
beklentilerinin alinarak ihtiyaglarinin belirlenmesi yararh olacaktir. Bunun icin daha baslangi¢cta uzmanhk



ogrencisinin kendisi ile ilgili bilgileri ve beklentileri asagidaki sekilde sorumlu 6gretim Uyesi tarafindan
mutlaka alinmalidir:

“Sizden uzmanlik egitiminize baslamadan 6nce asagidaki sorulara cevap vermenizi ve cevaplarinizi en az iki
dosya kagidi uzunlugunda serbest metin halinde yazarak bize de vermenizi istiyoruz:

1. Bize kendinizi biraz tanitir misiniz? (Serbest metin halinde kisa bir 6zgecmisiniz, ilgi alanlariniz,
hobileriniz...)

2. Aile uzmanlik egitimini neden tercih ettiniz? (Sizi aile hekimligi uzmanlik hekimligini se¢cmeye
yénlendiren sebepler...)

3. Aile hekimligi uzmanlik egitiminden beklentileriniz nelerdir? (Uzmanhk egitiminiz boyunca neleri
6grenmeyi hedefliyorsunuz, ézellikle gelistirmek istediginiz yénleriniz nelerdir...)

4. Uzmanlik editiminden sonraki planlariniz nelerdir? (Egitiminizi bitirdikten sonra ne yapmayi
diisiintiyorsunuz, nerelerde ¢calismayi diisiiniiyorsunuz, uzun vadeli planlariniz nelerdir...)”

3. Takip

Sorumlu 6gretim Uyesi, uzmanlik egitimi slresince arastirma gorevlisinin egitim ve uygulamalarini takip
eder.

Rotasyonlarin zamani ve sirasi anabilim dali kurul kararina gére uygulanir.

4. Tez danismanligi
Uzmanlik egitiminin tamamlanmasinda temel arastirma, analiz yetilerinin gelistiriimesi ve gelismelere
katkida bulunmak agisindan uzmanlik tezi hazirlanmasi cok 6nemlidir.

Sorumlu Ogretim (yesi tarafindan arastirma gorevlisinin ilk yil icerisinde tez konusunu segmesi ve
¢alismalarina baslamasi saglanir.

5. Uygulama

Klinik uygulamalarda 6gretim Uyeleri iyi birer rol model olmak icin gerekli gayreti géstermelidir. Arastirma
gorevlilerinin 6grenme tercihlerini dikkate alarak farkl egitim yontemlerini kullanmaya 6zen gosterilmelidir.
Egiticiler iyi birer kaynak olmaldir.

6. Gelisim icin katkida bulunma
Uzmanlik 6grencisine kendisini gelistirmesi i¢in arastirma ve uygulama faaliyetlerinde mimkiin olan firsatlar
verilmelidir. Eksik yonleri tespit edilerek tamamlamasi igin yonlendirilmelidir.

Ders ve seminerlerin sonunda “Egitim degerlendirme formu” doldurulur (Ek-1).

Asistanin gelisimine katkida bulunmak icin “68renme portfoyu” kullaniimasi énerilir (Ek-2).

7. Olcme-degerlendirme
Ogretim Uyeleri tarafindan uzmanlk egitimi boyunca formatif degerlendirmeler yapilir.

Sorumlu 6gretim Uyesi, asistan ile haftada en az 1 kez bir araya gelip formatif degerlendirmeler yapar ve
O0grencisinin egitimine yon verir.

6 ayda bir klasik yazili sinav yapilir.



Her bir rotasyon icin sorumlu 6gretim Uyesi ve ilgili anabilim dali baskaninin imzaladigi bir asistan karnesi
mevcuttur. Sorumlu 6gretim lyesi bunlarin takip ve degerlendirmesini yapar.

Uzmanlik egitimi tamamlanincaya kadar asistanlarimizin yayinlanmis en az 2 makale ve 4 bilimsel bildiriye
sahip olmasi gerekmektedir. En az 4 makale ve 10 bildiriye sahip olmasi ise tavsiye edilir.

Uzmanlik egitimi sonunda anabilim dali kurulunca uygun goriilen zamanda tez savunmasi ve bitirme sinavi
yapilir.

PROGRAMIN YAPISI

Uzmanlik egitimi aile hekimligi poliklinigi ve hastanemizin diger birimlerindeki rotasyonlardan olusmaktadir.
Rotasyonlar ve rotasyonlarin siireleri Tipta Uzmanlik Kurulu (TUK) tarafindan belirlenmektedir. TUK karar
tutanagl 21-22-23/06/2010'a gére aile hekimligi uzmanlik egitiminde asagidaki rotasyonlar 6ngérilmistur:

Rotasyon adi Onerilen asistanlik yili | Rotasyon siiresi
ic Hastaliklari 1 4 ay
Kadin Hastaliklari ve Dogum 1 4 ay
Cocuk Sagligi ve Hastaliklari 2 5ay
Ruh Saghgi ve Hastaliklar 2 2 ay
Go6gus Hastaliklari 3 1lay
Kardiyoloji 3 1lay
Genel Cerrahi 3 1lay

Geriye kalan 18 ayin aile hekimligi polikliniginde gegirilmesi 6ngoriilmektedir. Anabilim dal kurulu kararimiz
geregince —mevzuatin elverdigi ol¢lide- asistanlarimizin diledigi branslarda 5 ay se¢meli rotasyon
yapabilmesi 6ngoriilmektedir.

Konuyla ilgili ~ Tarkiye Aile  Hekimleri  Yeterlilik  Kurulu (TAH-YK) tarafindan  Onerilen
(http://www.tahud.org.tr/uploads/content/AHU_egitimi_mufredat.pdf erisim: 15.04.2011) uzmanlik
egitimi program bilesenlerinin de bilinmesinde fayda vardir. Bu 6neriye gore bilesenler soyledir:

Aile Hekimligi 112 Ay
i¢c Hastaliklar : 5 Ay
Kardiyoloji 11 Ay
GOgus Hastaliklar 11 Ay

Cocuk Saghgi Ve Hastaliklar 16 Ay
Kadin Hastaliklari Ve Dogum  : 4 Ay

Genel Cerrahi 12 Ay
Psikiyatri :3 Ay
Seg¢meli : 1veya 2 Ay



TUK karari dogrultusunda anabilim dalimizin uzmanlik egitimi asagidaki bélimleri kapsayacaktir:

Bo6lim Sire
1. Aile hekimligi temel dersleri 1ay
2. Aile hekimligi saha egitimi 13 ay
3. i¢c hastaliklari 4 ay
4, Gocuk saghigi ve hastaliklari 5ay
5. Kadin hastaliklari ve dogum 4 ay
6. Genel cerrahi 1ay
7. Psikiyatri 2 ay
8. Go6gus hastaliklari 1ay
9. Kardiyoloji 1ay
10. Se¢meli 5 ay

EGITiM BOLUMLERI

AILE HEKIMLIGI TEMEL DERSLERI (1 ay)

Anabilim dalimiza oryantasyon saglanmasi ve temel bilgilerin verilmesi amaclanmistir. Uzmanlik egitimi
suresince asistana yon vermesi ve ivme kazandirmasi agisindan onemlidir. Bu bir aylik siirede baska
anabilim dallarinin da destegiyle asistana anabilim dalimizin 6gretim Uyeleri tarafindan disiplinimizi
ilgilendiren temel teorik dersler anlatilacaktir.

Bu derslere hazirlik olmasi agisindan uzmanlik 6grencisine tanim, terim ve siniflandirmalara géz atmasini ve
Wonca Avrupa tarafindan yapilan “Aile Hekimligi / Genel Pratisyenlik Avrupa Tanimi” kitapgigini okumasini
Onerebiliriz.

Ayrica aile hekimligi uzmanhginin tarihgesi, birinci basamaga 6zgi kavramlar ve farkli yaklasim modelleri
anlatilacaktir. Aile hekimligi temel dersleri ders programi asagidaki gibi olacaktir:



Pazartesi Sali Carsamba Persembe Cuma

Hafta 1

Sabah 1. Bir tip disiplini olarak Aile Hekimligi 1. Birinci Basamak Hekimligi 1. Surekli Gelisim 1. Ailenin Saghga Etkileri 1. Kapsamli Saglk Bakimi
2. Dlnya’da ve Turkiye’de Aile 2. Saglik Hizmetlerinde Kalite 2. Zaman Y6netimi 2. Genomlar 2. Ortama Uygun Saglk Hizmeti
Hekimligi 3. Birinci Basamakta Kayit Tutma 3. Aile Hekimliginde Morbidite 3. Aile Yasam Dongust 3. Saglik Hizmetlerinin Koordinasyonu
3. Aile Hekimliginin Temel Ozellikleri Paternleri

Ogleden sonra | Seminerler 1. Saglik Hizmetlerine Ulagim 1. Hasta Merkezli Klinik Yontem 1. Tipta kodlama 1. Hasta Uyumu

N

. Stirekli Saglik Bakimi

. Diislik Prevalans Hekimligi

w

2. Tipta Uygulama Rehberleri
3. Hastayi Guglendirme

N

. Hatali Tibbi Uygulamalar

w

Saghk Egitimi

2. Kanita Dayali Tip 1
3. Kanita Dayal Tip 2

Hafta 2

Sabah

1. Biyopsikososyal Yaklagim
2. iletisimin temelleri

3. Hasta Hekim Goriismesi

1. Gebelik Oncesi Saglik Hizmeti
2. Birinci Basamakta Gebe izlemi

3. Birinci Basamakta Saglam Cocuk
Takibi

1. Periyodik Saglik Muayeneleri
2. Saglam Birey Takibi
3. Saglikli Yagam Danismanhigi

Jany

. Sigara Birakma Danismanhgi

N

. Uyku bozukluklari

w

. Ust Solunum Yolu Enfeksiyonlar

1. Aile igi Siddet

2. Birinci Basamakta Karin Agrili Hasta
Yonetimi

3. Birinci Basamakta Diyabet Yonetimi

Ogleden sonra

Seminerler

1. Birinci Basamakta Hipertansiyon
Yoénetimi

2. Allerjik rinit
3. Demir Eksikligi Anemisi

1. Birinci Basamakta Goguis Agrili Hasta
Yonetimi
2. Disfonksiyonel Uterus Kanamalari

3.Dismenore

=

Aile Planlamasi

N

Hiperlipidemiler

w

. Konjestif Kalp Yetmezligi

1. Depresyon
2. Somatoform Bozukluklar

3.Yenidogan Sariligi

Hafta 3

Sabah 1. Nasil Ogreniriz 1. Saglik Hizmetlerinde Orgiitienme ve 1. Bas Agrisi 1. Osteoartrit 1. Febril Konvilzyon
2. Egitim Gereksinimlerinin Finansman Modelleri 2. Biling Bozuklugu 2. Osteoporoz 2. Cocuklarda idrar Yolu enfeksiyonu
Belirlenmesi 2.Akut Romatizmal Ates 3. Bel Agrisi 3. Anxiyete Bozukluklari 3. Gocuklarda Dokiintiilu Hastaliklar

3.Hasta Egitimi

3.Cocuklarda Agilama

Ogleden sonra

Seminerler

1. Yaralar ve Bakimi
2. Anaflaktik Sok

1. Yaniklar ve Soguk Yaralanmalari
2. Kardiyopulmoner Canlandirma

3.Kanserli Hastaya Yaklagim

1. Obezite
2. Dispepsi

3. Derinin Ylzeyel Mantar
Enfeksiyonlari

1. Egzema Dermatit
2. Astim
3. Kronik Obstriktif Akciger Hastalig

Hafta 4

Sabah

1. Gastrointestinal Parazit
Enfeksiyonlari

1. Viral Hepatitler
2. Rektal Kanama

1. Tuberkiloz
2. Genetik Hastaliklar

3. inflamatuar Barsak Hastaliklar

1. irritabl Barsak Sendromu
2. Cocuklarda Beslenme Bozukluklari
3. Romatoid Artrit

Degerlendirme

Ogleden sonra

Seminerler

1. Cinsel Yolla Bulagsan Hastaliklar
2. Eriskinlerde idrar Yolu Enfeksiyonlari
3. Akne Vulgaris

1. Pnémoni

2. Norolojik Muayene

1. Birinci Basamakta Arastirmanin
Onemi

2. Birinci Basamak igin Temel
Epidemiyolojik ve istatistik Kavramlar

3. Elestirel Makale Okuma

Degerlendirme
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Seminer konulari asagidaki listeden secilecektir. Gerektiginde asistanin tercihleri de dikkate alinacak, egitim
programinda asistanin ihtiyacina uygun degisiklikler yapilacaktir.

Seminer konulari:

1. Aile Hekimliginin Tanimi
2. Aile Hekimliginin Tarihgesi
3. Aile Hekimliginin ilkeleri
4. lletisim Becerileri

5. Hasta Hekim Goérismesi
6. Hasta Egitimi

7. Asilar

8. Depresyon

9. Diyabet

10. Elektrokardiyografi Degerlendirme
11. PA Akciger Grafisi Degerlendirme
12. Dispepsi

13. Cocuklarda USYE

14. Menopoz

15. Osteoporoz

16. Gebelik Oncesi Bakim

17. Bliylime Gelisme

18. Yenidogan Bakimi

19. Yenidogan Sarihg

20. Metabolik Sendrom

21. Hipertansiyon

22. KOAH

23. Saglik Taramalari

24. Gebe Takibi

25. Atesli Cocuga Yaklasim
26. Temel Epidemiyoloji

27. Arastirma Planlama

28. Tamamlayici ve Alternatif Tedaviler
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iC HASTALIKLARI (4 ay)

Dort aylik i¢ hastaliklari rotasyonu sirasinda genel dahiliye ve acil konularina agirlik verilmeli; endokrinoloji,
nefroloji hematoloji, onkoloji, romatoloji ve gastroenteroloji bilim dallarinda, 6zellikle evde ve ayaktan
tedavisi mimkiin hastaliklar konusunda egitim almasi saglanmalidir. Birey, aile ve toplum sagligina katkida
bulunmak Uzere; ergenlik sonrasi, eriskinlik ve ileri yas donemlerinde saghg korumak, gelistirmek ve
karsilasilabilecek saglik sorunlarinin tani, tedavi, takip ve rehabilitasyonu ile ilgili uygulamalarda gorev
almak icin gerekli bilgi, beceri ve tutum kazanilmalidir

i¢c hastaliklari rotasyonunda asistanlarimizdan beklenen égrenim hedefleri sunlardir:

Endokrin ve Metabolizma hastasina yaklasimi bilmeli, eksiksiz anamnez alabilmeli ve fizik muayene
yapabilmelidir. Semptomatolojiyi bilmeli, tanida kullanilan laboratuvar yontemlerini (radyolojik,
biyokimyasal vb. testleri) yorumlayabilmelidir. Diyabette risk faktorleri ve korunma yollarini, diyabetin
sistemik bulgularini, tani ve takipte kullanilan laboratuvar yontemlerini bilmelidir. Komplikasyonlari ve
bunlarin evde ve ayaktan takibini yapabilmelidir. Dengeli beslenme, obezite, zayiflik, vitamin eksiklikleri,
diger beslenme bozukluklari, hipotiroidi, hipertiroidi, osteoporoz risk faktorleri, korunma vyollari ve
komplikasyonlari, osteomalazi gibi hastaliklara tani koyup, tedavi ve takip edebilmelidir. Ketoasidoz, tiroid
komasi gibi acil olan durumlarda acil miidaheleyi ve sevk kriterlerini bilmeli ve uygulayabilmelidir.

Nefroloji ve Uriner sistem hastasina yaklasimi bilmeli, eksiksiz anamnez alabilmeli ve fizik muayene
yapabilmelidir. Semptomatolojiyi bilmeli, tanida kullanilan laboratuvar yoéntemlerini (radyolojik,
biyokimyasal vb. testleri) kullanabilmeli ve yorumlayabilmelidir. Hematiri, akut ve kronik bébrek
yetmezligi ile bunlara bagh olusabilecek acil durumlara tani koyup, tedavisini diizenleyebilmeli, sevk
edilmesi gereken hastalari da zamaninda sevk edebilmelidir.

Gastroenteroloji hastasina yaklasimi bilmeli, eksiksiz anamnez alabilmeli ve fizik muayene yapabilmelidir.
Ssemptomatolojiyi bilmeli, tanida kullanilan laboratuvar yontemlerini (radyolojik, biyokimyasal vb. testleri)
kullanabilmeli ve yorumlayabilmelidir. Hepatitler, gastrit ve Ulser, GIS kanserleri, karin agrilari, motilite
bozukluklari, karaciger hastaliklari gibi hastaliklara tani koyup, tedavi ve takip edebilmeli, gerektiginde
imminizasyon gibi koruyucu onlemleri alabilmelidir. GIS kanamalari, 6zofagus varis kanamalari, akut
kolesistit gibi acil olan durumlarda acil miidaheleyi ve sevk kriterlerini bilip uygulayabilmelidir.

Hematoloji, Onkoloji ve Romatoloji hastasina yaklasimi bilmeli, eksiksiz anamnez alabilmeli ve fizik
muayene yapabilmelidir. Semptomatolojiyi bilmeli, tanida kullanilan laboratuvar yontemlerini (radyolojik,
biyokimyasal vb. testleri) kullanabilmeli ve yorumlayabilmelidir. Periferik yaymayl yapabilmeli ve
yorumlayabilmelidir. anemi gibi 1. basamakta tedavi edebilecegi hastalarin tedavisini diizenleyebilmeli ve
sevk edilmesi gereken hastalari da zamaninda sevk edebilmelidir.

Karadeniz Teknik Universitesi Tip Fakdiltesi Aile Hekimligi Anabilim Dal’nin 6ngérdiigii ic hastaliklari
rotasyon programi su sekildedir:

Endokrinoloji :lay
Nefroloji :lay
Gastroenteroloji :lay
Hematoloji-Onkoloji-Romatoloji :lay
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KARDIYOLOIJi (1 AY)

Tababet uzmanlik tiziigine gore aile hekimligi uzmanhk egitiminin 1 ayi kardiyoloji rotasyonunda
gecmektedir. Bu rotasyon siresince asistan, kardiyolojiyle ilgili genel semptomlari, kardiyoloji hastasina
genel yaklasimi kavramali, tanida kullanilan laboratuvar testlerini yorumlayabilmelidir. EKG degisikliklerini
bilmeli ve yorumlayabilmeli, telekardiyogramda kalp biyiklGgl, konturlari, effizyon olup olmadigini
taniyabilmeli ve yorumlayabilmeli, mediastene ait major kardiovaskiler patolojileri (dissekan anevrizmalar
gibi) taniyabilmeli, uygun zaman ve sekilde sevk edebilmelidir. Kardiyolojiye 6zel invazif ve noninvazif tani
yontemleri konusunda danismanlik verebilmeli, iskemik ve enfektif kalp hastaliklarinda erken ve ayirici
taniya yonlenebilmelidir. Bu hastalari uygun zaman ve kosullarda sevk edebilmeli, danismanlik
verebilmelidir. Kalp yetmezligi hastasina tani koyabilmeli, uygun zaman ve kosullarda sevk edebilmelidir.
Tedavisi diizenlenmis hastanin evde ve ayaktan takibini yapabilmelidir. Bu hastaliklarin olusturabilecegi
sekellerden korunma ve rehabilitasyonunu bilmeli ve bu konularda ailelere danismanlik verebilmelidir. Acil
durumlarda ilk miidahaleyi yapabilmelidir.

Karadeniz Teknik Universitesi Tip Fakiiltesi Aile Hekimligi Anabilim Dal’’nin éngérdiigii Kardiyoloji rotasyon
programi su sekildedir:

Kardiyoloji Servis : 2 hafta

Kardiyoloji Poliklinik : 2 hafta

GOGUS HASTALIKLARI (1 ay)

Tababet uzmanlik tiziigine gore aile hekimligi uzmanlk egitiminin 1 ay1 gogis hastaliklar rotasyonunda
gecmektedir. Bu rotasyon siiresince asistan, gogus hastaliklari ile ilgili genel semptomlari bilmeli, g6gls
hastaliklari  hastasina genel vyaklasimi, tanida kullanilan laboratuvar testlerini, direkt grafileri
degerlendirmeyi yapabilmelidir. Astim, akut bronsit, kronik bronsit, KOAH (kronik obstriktif bronsit ve/veya
amfizem), bronsiolit, tliberkiloz tanilarini koyabilmeli, tedavisini diizenleyebilmeli, tedavisi diizenlenmis
hastalari takip ve gereginde sevk edebilmelidir. Akciger timoérlerinde taniya yénelebilmeli, uygun zamanda
sevk edebilmeli ve son dénem hastalara palyatif bakim yapabilmelidir.

Karadeniz Teknik Universitesi Tip Fakdiltesi Aile Hekimligi Anabilim Dal’nin éngérdigi Gégiis Hastaliklari
rotasyon programi su sekildedir:

Gogiis Hastaliklan Servis : 1 hafta

Gogiis Hastaliklan Poliklinik  : 3 hafta

COCUK SAGLIGI VE HASTALIKLARI (5 ay)

Tababet uzmanlhk tizligine gore aile hekimligi uzmanlik egitiminin 5 ay1 Cocuk Saghigl ve Hastaliklar
rotasyonunda ge¢cmektedir. Bu rotasyon boyunca birey, aile ve toplum saghgina katkida bulunmak lizere;
tim cocukluk déneminde sagligi korumak, gelistirmek ve karsilasilabilecek ¢ocukluk ¢agi saglk sorunlarini
¢6zmek icin gerekli bilgi, beceri ve tutum kazanilmahdir.

Cocuk saghgi ve hastaliklari rotasyonunda asistanlarimizdan beklenen 6grenim hedefleri sunlardir:

Tum yaslardaki cocuklarda saglam cocuk muayenesi ve takibi yapabilmeli, fiziksel, davranissal ve sosyal
acidan normalden sapmalari tespit edebilmeli ve bu konularda aileye danismanlik verebilmelidir. Glincel
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asl takvimini ve asi yan etkilerini bilmeli, cocukluk ¢aginda sik goriilen enfeksiyon hastaliklarinda tani,
tedavi ilkeleri ve sevk kriterlerini ve ilaglarin pediatrik kullanim sekli ve dozlarini bilmeli, saglkli yenidogan
bakimi ve yenidogan beslenmesi hakkinda bilgi sahibi olmali ve yenidoganda goérilen hipoglisemi,
hipokalsemi, nébet gibi durumlara ilk midahaleyi ve yenidogan reslsitasyonunu yapabilmelidir. Ayrica
yenidogan sariliginin tani, tedavi ve hospitalizasyon ilkelerini agiklayabilmelidir. Cocuklarda gorilen anemi,
akut romatizmal ates, dokintill hastaliklar, bliyiime gelisme geriligi, konjenital kalp hastaliklari,
malabsorbsiyonlar, malnitrisyonlar gibi hastaliklari gerektiginde ilgili uzmanliklarla koordineli olarak
yonetebilmeli ve gerektiginde uygun zaman ve kosullarda sevk edebilmelidir. Ayrica c¢ocukluk cagi
malignitelerinde taniya yonlenebilmeli, tiim yaslardaki cocuklarda acil saglik problemlerine ilk miidahaleyi
yapabilmelidir.

Karadeniz Teknik Universitesi Tip Fakiiltesi Aile Hekimligi Anabilim Dal’nin 6ngérdigii Cocuk Saghgi ve
Hastaliklari rotasyon programi su sekildedir:

Genel Pediatri Servisi :1ay
Genel Pediatri Poliklinigi :3ay
Yenidogan Servisi :lay

KADIN HASTALIKLARI VE DOGUM (4 ay)

Tababet uzmanlk tizitgline gore aile hekimligi uzmanlk egitiminin 4 ayi kadin hastaliklari ve dogum
rotasyonunda gecmektedir. Bu rotasyonda birey, aile ve toplum saghgina katkida bulunmak Uzere; tim
cocukluk, ergenlik, eriskinlik ve ileri yas donemlerinde saghg korumak, gelistirmek ve karsilasilabilecek
kadin sagligi, ana-cocuk saghgi ve ireme saghgi ile ilgili saglik sorunlarinin ¢ézim icin gerekli bilgi, beceri
ve tutum kazanilmaldir. Rotasyon siiresince asistan; tam bir jinekolojik 6yki alabilmeli ve jinekolojik
muayene yapabilmeli, tanida sik kullanilan jinekolojik testleri degerlendirebilmeli, pap-smear yapabilmeli
ve sonuglarini degerlendirebilmelidir. Menstriiel bozukluklari yoénetebilmeli, vajinal akinti ve pelvik
inflamatuvar hastaliklari yonetebilmeli, infertilite ve Greme fizyolojisi hakkinda genel bilgi sahibi olmal,
menapoz ve cinsel yolla bulasan hastaliklari yonetebilmelidir. Gebelik dncesi bakim, normal gebenin takibi
ve dogum Oncesi donemin yonetimini yapabilmeli, riskli gebelikleri belirleyebilmelidir. Normal dogum
yaptirabilmeli, dogum sonrasi bakim verebilmelidir. Aile planlamasi yontemleri igcin danismanlik verebilmeli
ve bireye uygun yontem se¢imini saglayabilmelidir. Tedavisi diizenlenmis hastanin evde ve ayaktan takibini
yapabilmelidir. Jinekolojik hastaliklarin olusturabilecegi sekellerden korunma ve rehabilitasyonunu bilmeli
ve bu konularda ailelere danismanlik verebilmelidir. Acil durumlarda ilk miidahaleyi yapabilmeli, hastalari
uygun zaman ve kosullarda sevk edebilmelidir.

Karadeniz Teknik Universitesi Tip Fakiiltesi Aile Hekimligi Anabilim Dal’nin kadin hastaliklari ve dogum
rotasyonu icin 6ngordigi zaman dagilimi su sekildedir:

Jinekoloji servisi : 2 hafta
Jinekoloji poliklinigi : 4 hafta
Obstetri servisi : 4 hafta
Obstetri poliklinigi : 4 hafta
Menopoz ve infertilite poliklinigi : 2 hafta
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GENEL CERRAHI (1 ay)

Tababet uzmanlk tizlgline gore aile hekimligi uzmanlhk egitiminin 1 ayi genel cerrahi rotasyonunda
gecmektedir. Bu 1 aylik rotasyon sirasinda bir aile hekiminin glnlik pratikte karsilasacagi cerrahi durumla
ilgili bilgi ve becerinin kazandirilmasi hedeflenmektedir. Cerrahi rotasyonu sirecinde asistanin, cerrahi
hastasinda oyki alma ve fizik muayene yapma, hasta ve yakinlarini bilgilendirme becerisi kazanma, acil
durumlarda ilk midahaleyi yapabilme ve hastayl uygun zaman ve kosullarda sevk edebilme, preoperatif ve
postoperatif hasta bakimi yapabilme, tedavisi diizenlenmis hastayi takip edebilme, sivi-elektrolit tedavisi
ve total parenteral beslenme diizenleyebilme, cerrahi dezenfeksiyon ve sterilizasyon yontemlerini
uygulayabilme, basit cerrahi aletleri kullanabilme, apse bosaltma, yanik bakimi ve yara debridmani
yapabilme, lokal anestezi uygulayabilme, cilt onarimi yapabilme bilgi ve becerisini kazanmasi saglanmalidir.
Meme muayenesi yapabilmesi, mamografi ve meme USG sonuglarini yorumlayabilmesi gerekir. Ayrica
tirotoksikozdaki hastaya ilk miidahaleyi, tiroid muayenesini, opere edilmis tiroid hastalarinin takibini, tiroid
fonksiyon testlerinin sonuglarini yorumlamayi ve tiroid hormon replasman tedavisini yapabilmesi gerekir.

Karadeniz Teknik Universitesi Tip Fakiiltesi Aile Hekimligi Anabilim Dal’nin Genel Cerrahi rotasyonu igin
0ngordigi zaman dagihimi su sekildedir:

Genel cerrahi poliklinigi : 2 hafta
Genel cerrahi servisi : 2 hafta

Aile hekimligi asistanlari belirtilen siire icerisinde genel cerrahi ndbet programina dahil edilecek olup
nobetlerde acil servis hizmetleriyle ilgili egitime 6ncelik verilmesi uygun olacaktir.

RUH SAGLIGI VE HASTALIKLARI (2 ay)

Tababet uzmanlik tiizigline gore aile hekimligi uzmanlik egitiminin 2 ayi psikiyatri rotasyonunda
gecmektedir. Bu rotasyonda birey, aile ve toplum saghgina katkida bulunmak Uzere; tiim yas gruplarinda
ruh saghigini korumak, gelistirmek ve karsilasilabilecek ruh saglhigi ile ilgili sorunlarin tani, tedavi, takip ve
rehabilitasyonu ile ilgili uygulamalarda gorev almak icin gerekli bilgi, beceri ve tutum kazanilmahdir.
Rotasyon siiresince asistan; ruhsal bozukluklarin tanisi, ayirici tanisi, psikoterapi, psikofarmakoloji,
biyopsikososyal tip, psikiyatrik danismanlik konularinda yeterlilik kazanmalidir. Anksiyete bozukluklari,
somatoform bozukluklar, organik ruhsal bozukluklar, psikotik bozukluklarin tani ve ayirici tanilarini
yapabilmelidir. Alkol, madde bagimliligi (6zellikle nikotin), duygudurum bozukluklari ve intihar girisimleri ile
diger akut psikiyatrik bozukluklara yaklasim becerilerini kazanmali, kronik hastaliklari taniyabilmeli ve
ayaktan bakim verebilmelidir. Cocuk ve ergenlerin ruhsal sorunlarini taniyabilmeli, ayaktan hastalari
yonetebilmeli ve danismanlik verebilmelidir. Psikiyatrik hastaliklarda sevk kriterlerini bilmelidir. Tedavisi
dizenlenmis hastanin evde ve ayaktan takibini yapabilmelidir. Psikiyatrik hastaliklarin olusturabilecegi
sekellerden korunma ve rehabilitasyonunu bilmelidir. Acil durumlarda ilk miidahaleyi yapabilmeli, hastalari
uygun zaman ve kosullarda sevk edebilmelidir.

Karadeniz Teknik Universitesi Tip Fakiiltesi Aile Hekimligi Anabilim Dal’nin Psikiyatri rotasyonu icin
0ngordigii zaman dagihmi su sekildedir:

Psikiyatri servisi : 4 hafta

Psikiyatri poliklinigi : 4 hafta
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SECMELi ROTASYONLAR (4 ay)

Karadeniz Teknik Universitesi Tip Fakiiltesi Aile Hekimligi Anabilim Dal’nin uzmanlhk egitimindeki yaklagimi
asistan merkezli bir egitimdir. Bu cercevede uzman adaylarimizin ihtiyaclarinin farklihk gosterebilecegini
bekliyor, bu farkhliklara karsilik verebilecek bir yapilanma olusturmayi hedefliyoruz. Mezunlarimizin
hepsinin aile hekimliginin temel yeterlilikleriyle donanmis olmakla birlikte, aile hekimliginin gesitli uygulama
alanlarina yonelik (akademisyenlik, geriyatri, spor hekimligi, integratif tip vb.) tercih gostermeleri de
dogaldir. Segmeli rotasyon uygulamasini arastirma gorevlilerimizin bu ihtiyaglarini karsilamak amaciyla
yaplyoruz.

Anabilim dalimizda aile hekimligi uzmanlk egitiminin segcmeli rotasyon siresi 4 ay olarak belirlenmistir.
Bununla birlikte, acil rotasyonunu da segmeli rotasyon olarak tavsiye etmekteyiz.

Se¢meli rotasyonlar sonrasinda da aile hekimligi asistani, asistan karnesinin ilgili bélimini doldurup
rotasyon egiticisine imzalatmali ve aile hekimligi anabilim dalina teslim etmelidir.

Secmeli rotasyonlarda da aile hekimligi asistaninin ilerideki glinliik uygulamalarinda karsilasacagi ihtiyaclara
yonelik egitimlere dncelik vermesi onerilir. Dolayisiyla rotasyon siresinin ¢ogunu poliklinikte gecirmesi ve
aile hekimligi pratiginde gerekecek uygulamalari 6grenmesi tavsiye edilir. Bu ¢cercevede bazi 6grenim hedefi
ornekleri asagida verilmistir:

Ortopedi rotasyonu yapan aile hekimligi asistani multiple travmaya genel yaklasimi, kiriklarin ilk
miidahalesini yapabilmelidir. Burkulmalar ve spor yaralanmalarini ve travmalarin ilk miidahalesini, atel ve
al¢i uygulamasini yapabilmeli, 6zel stabilizasyon bandajlarini bilmeli ve uygulayabilmelidir.

Kulak Burun Bogaz rotasyonu yapan aile hekimligi asistani akut otitis media, krup, peritonsiller abse,
epiglottit tanisini koyabilmeli ve ilk miidahaleleri yapabilmeli, solunum yollarindaki yabanci cisimlerle ilgili
danismalik verebilmeli, kulaktan, burundan ve trakeadan yabanci cisim ¢ikarilmasini, burun kanamalarina ilk
miidahaleyi, anterior ve posterior nazal tampon uygulamasini yapabilmeli, burun kanamalarinin nedenlerini
sayabilmeli ve ilk yaklasimlarini uygulayabilmelidir.

Dermatoloji rotasyonu yapan aile hekimligi asistani derinin primer lezyonlarini (makiil, papul, nodiil, timor,
vezikdl, bul, plstil, petesi, purpura) tanimlayabilmeli, ayirimini yapabilmeli ve muhtemel sebeplerini
sayabilmeli, derinin sekonder lezyonlarini (skuam, kurut, Ulserler, fissurler, likenifikasyon, skar, atrofi)
tanimlayabilmeli, ayirimini yapabilmeli ve muhtemel sebeplerini sayabilmeli, primer ve sekonder lezyonlar
hakkinda anamnez alabilmeli, ailesel ve etiyolojik faktorleri yorumlayabilmelidir. Kullanilan lokal ve sistemik
ilaglarin 6zellikle kortikosteroidlerin etkilerini bilmeli, sistemik hastaliklarin cilt bulgularini ayirt edebilmeli,
dermatofitlerde taniya yardimci taze preparat hazirlayabilmeli ve mikroskobik degerlendirmesini
yapabilmelidir. Bakteriyel ve viral cilt enfeksiyonlarinin majoér bulgularini taniyabilmeli, tedavi ve sevk
protokollerini uygulayabilmelidir.

ASISTAN KARNESI

Her rotasyon icin bir asistan karnesi olusturulmus olup, rotasyon bitiminde ilgili 6gretim Gyeleri tarafindan
degerlendirme yapilarak onaylanmaktadir. Aile hekimligi rotasyonu sirasinda asistan karnesi her rotasyon
diliminde ayri ayri doldurulmalidir. Arastirma gorevlisinin kisisel bilgilerini ve rotasyon sirasinda uyguladigi
becerileri asistanin kendisi dolduracak, puanlamalari ise ilgili 6gretim Uyesi yapacaktir. Her bir bélim igin
asistan karneleri asagida verilmistir.
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KARADENIZ TEKNiK UNIVERSITESI TIP FAKULTESI AiLE HEKIMLiGi ANABILIM DALI
ARASTIRMA GOREVLISI EGITiM iZLEME VE DEGERLENDIRME FORMU
AILE HEKIMLIiGi

ilgili 6gretim Gyesinin rotasyondaki arastirma gérevlisi hakkindaki degerlendirmelerini icerecek olan bu form
arastirma goérevlimizin rotasyonunun bitiminde &gretim Gyesince onaylanacaktir.

ARASTIRMA GOREVLISININ;

ADI SOYADI:

ROTASYONA BASLAMA TARIHi:

ROTASYON BIiTiRME TARIHi:

POLIKLINIKTE MUAYENE ETTiGi HASTA SAYISI:

HAZIRLADIGI SEMINER SAYISI:

HAZIRLADIGI MAKALE SAYISI:

HAZIRLADIGI OLGU SUNUMU SAYISI:

ROTASYONU SIRASINDA UYGULADIGI BECERILER

Yapilan islemler Sayi
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YETERLILIK PUANLAMASI

ZAYIF

SINIRDA

ORTA

iyi

MUKEMMEL

1

3

7 8 9 10

DEVAM DURUMU

Mesai saatlerine uyumu

Makale saatlerine katilimi

Seminer saatlerine katilimi

Vaka toplantisina katilimi

Konsey (CPC) toplantilarina katilimi

GENEL BILGISI

Genel bilgisini gelistirme ¢abasi

Mesleki bilgisini gelistirme c¢abasi

Meslegini uygulama yetenegi

Meslek becerilerini kazanabilme becerisi

GOREVE BAGLILIK

Gorevi benimsemesi

Gorevi izlemesi ve yiritmesi

Gorev sorumlulugu

Gorev sonuglandirilmasi

YONETIM

Yonetime uymasi

Yonetme yetenegi

Diger ¢alisanlarla iliskileri

Egitime katilma

KLINiK CALISMALARDAKi DURUMU

Hasta ve yakinlarina yaklasimi ve iletisim kurma

Oykii alma

Fizik muayene

Hasta takibi

Guvenilirlik

Teorik bilgisi

Ust ve astlarina karsi tutumu

Laboratuvar bulgularini sentez edebilme

Ekip calismasindaki uyumu

SORUMLU OGRETIM UYESI ANABILIM DALI BASKANI
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KARADENIZ TEKNiK UNIVERSITESI TIP FAKULTESI AILE HEKIMLIGI ANABILIM DALI

ARASTIRMA GOREVLISI EGITiM iZLEME VE DEGERLENDIRME FORMU

iC HASTALIKLARI

ilgili 6gretim Gyesinin rotasyondaki arastirma gérevlisi hakkindaki degerlendirmelerini icerecek olan bu form
arasgtirma gorevlimizin rotasyonunun bitiminde 6gretim liyesince onaylanacaktir.

ARASTIRMA GOREVLISININ;

ADI SOYADI:

ROTASYONA BASLAMA TARIHI:

ROTASYON BIiTIRME TARIHi:

TUTTUGU NOBET SAYISI:

POLIKLINIKTE MUAYENE ETTiGi HASTA SAYISI:

SERVISTE iZLEDIGI YATAN HASTA SAYISI:

HAZIRLADIGI SEMINER SAYISI:

HAZIRLADIGI MAKALE SAYISI:

HAZIRLADIGI OLGU SUNUMU SAYISI:

ROTASYONU SIRASINDA UYGULADIGI BECERILER

Yapilan islemler Sayi

Periferik yayma yapilmasi ve degerlendirilmesi

Kan ve kan Grilnlerinin transfiizyonu

idrarin mikroskobik olarak degerlendirilmesi

idrar sondasi takilmasi

Direkt radyografilerin degerlendirilmesi

EKG ¢ekilmesi ve yorumlanmasi

Oral glukoz tolerans testi yorumlanmasi

Nazogastrik sonda takilmasi

Gastrik lavaj yapilmasi

Gaitanin direkt mikroskobik muayenesi

Parasentez uygulanmasi

Kaltar alinmasi

Kan gazi alinmasi ve sonucunun degerlendirilmesi

Oksijen tedavisi

Entlibasyon
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YETERLILIK PUANLAMASI

ZAYIF SINIRDA ORTA iyi MUKEMMEL

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

DEVAM DURUMU

Mesai saatlerine uyumu

Makale saatlerine katilimi

Seminer saatlerine katilimi

Vaka toplantisina katilimi

Konsey (CPC) toplantilarina katilimi

GENEL BILGISI

Genel bilgisini gelistirme ¢abasi

Mesleki bilgisini gelistirme c¢abasi

Meslegini uygulama yetenegi

Meslek becerilerini kazanabilme becerisi

GOREVE BAGLILIK

Gorevi benimsemesi

Gorevi izlemesi ve yiritmesi

Gorev sorumlulugu

Gorev sonuclandiriimasi

YONETME

Yonetime uymasi

Yonetme yetenegi

Diger calisanlarla iliskileri ve egitime katilma

Ahlak ve davranis

Varsa bilinen koti aliskanliklari

KLINiK CALISMALARDAKiI DURUMU

Hasta ve yakinlarina yaklasimi ve iletisim kurma
becerisi

Oykii alma

Fizik muayene

Hasta takibi

Guvenilirlik

Teorik bilgisi

Ust ve astlarina karsi tutumu

Laboratuvar bulgularini sentez edebilme
yetenegi

Ekip calismasindaki uyumu

SORUMLU OGRETIM UYESI ANABILIM DALI BASKANI
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KARADENIZ TEKNiK UNIVERSITESI TIP FAKULTESI AiLE HEKiMLiGi ANABILIM DALI
ARASTIRMA GOREVLISI EGITIM iZLEME VE DEGERLENDIRME FORMU

COCUK SAGLIGI VE HASTALIKLARI

ilgili 6gretim tyesinin rotasyondaki arastirma gérevlisi hakkindaki degerlendirmelerini icerecek olan bu form
arastirma goérevlimizin rotasyonunun bitiminde 6gretim Uyesince onaylanacaktir.

ARASTIRMA GOREVLISININ;

ADI SOYADI:

ROTASYONA BASLAMA TARIHI:

ROTASYON BIiTIRME TARIHi:

TUTTUGU NOBET SAYISI:

POLIKLINIKTE MUAYENE ETTiGI HASTA SAYISI:

SERVISTE iZLEDiIGi YATAN HASTA SAYISI:

HAZIRLADIGI SEMINER SAYISI:

HAZIRLADIGI MAKALE SAYISI:

HAZIRLADIGI OLGU SUNUMU SAYISI:

ROTASYONU SIRASINDA UYGULADIGI BECERILER

Yapilan islemler Sayi

Periferik yayma degerlendirmesi

Kapiller hematokrit 6lgimu

Gayta direkt mikroskobisi

idrarin mikroskobik degerlendirmesi

Sivi elektrolit tedavisi

Damar yolu acgilmasi/ venéz kan alinmasi

Total parenteral beslenme

Kan gazi alinmasi ve degerlendirilmesi

Kan Transflizyonu

PPD yapilmasi ve degerlendirilmesi

Direkt radyografi degerlendirilmesi

EKG ¢ekme ve yorumlama

Peak-flowmetre kullanimi ve yorumu

Kardiopulmoner resusitasyon

Nazogastrik sonda takilmasi

Gastrik lavaj

idrar sondasi takilmasi

Suprapubik aspirasyon

Kaltar alinmasi

Entlibasyon

APGAR degerlendirmesi

Yenidoganda gestasyon yasi tayini (new ballard)

Yenidogan resisitasyonu
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YETERLILIK PUANLAMASI

ZAYIF SINIRDA ORTA

iyi

MUKEMMEL

1 2 3 4 5

9 10

DEVAM DURUMU

Mesai saatlerine uyumu

Makale saatlerine katilimi

Seminer saatlerine katilimi

Vaka toplantisina katilimi

Konsey (CPC) toplantilarina katilimi

GENEL BILGISI

Genel bilgisini gelistirme ¢abasi

Mesleki bilgisini gelistirme c¢abasi

Meslegini uygulama yetenegi

Meslek becerilerini kazanabilme becerisi

GOREVE BAGLILIK

Gorevi benimsemesi

Gorevi izlemesi ve yiritmesi

Gorev sorumlulugu

Gorev sonuglandirilmasi

YONETIM

Yonetime uymasi

Yonetme yetenegi

Diger ¢alisanlarla iliskileri

Egitime katilma

KLINiK CALISMALARDAKi DURUMU

Hasta ve yakinlarina yaklasimi ve iletisim kurma

Oykii alma

Fizik muayene

Hasta takibi

Guvenilirlik

Teorik bilgisi

Ust ve astlarina karsi tutumu

Laboratuvar bulgularini sentez edebilme

Ekip calismasindaki uyumu

SORUMLU OGRETIM UYESI
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ANABILIM DALI BASKANI



KARADENIZ TEKNiK UNIVERSITESI TIP FAKULTESI AiLE HEKiMLiGi ANABILIM DALI
ARASTIRMA GOREVLISI EGITIM iZLEME VE DEGERLENDIRME FORMU

KADIN HASTALIKLARI ve DOGUM

ilgili 6gretim tyesinin rotasyondaki arastirma gérevlisi hakkindaki degerlendirmelerini icerecek olan bu form
arastirma goérevlimizin rotasyonunun bitiminde 6gretim" liyesince onaylanacaktir.

ARASTIRMA GOREVLISININ;

ADI SOYADI:

ROTASYONA BASLAMA TARIHI:

ROTASYON BIiTIRME TARIHi:

TUTTUGU NOBET SAYISI:

POLIKLINIKTE MUAYENE ETTiGI HASTA SAYISI:

SERVISTE iZLEDiIGi YATAN HASTA SAYISI:

HAZIRLADIGI SEMINER SAYISI:

HAZIRLADIGI MAKALE SAYISI:

HAZIRLADIGI OLGU SUNUMU SAYISI:

ROTASYONU SIRASINDA UYGULADIGI BECERILER

Yapilan islemler Sayi

Bimanuel vajinal muayene

Spekulum muayenesi

Rektal muayene

Servikal smear alinmasi

Kriyoterapi

Menapoz ve premenapozda hasta degerlendirilmesi

RIA takilmasi

RIA gikariimasi

Menstriel reglilasyon

Gebelik testi yapilmasi ve degerlendirilmesi

Prenatal takip

Gebelik muayenesi

GKS (Gocuk Kalp Sesi) dinlenmesi

Gebelikte asl uygulanmasi

Obstetrik ultrasonografi

NST (Non-stress Test) ¢cekilmesi ve degerlendirilmesi

CST (Contraction Stress Test) ¢ekilmesi ve degerlendirilmesi

Bishop skorlamasi

Normal dogum yaptirma

Epizyotomi hazirlanmasi, agilmasi ve onarimi

Uterus atonisine miidahale
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YETERLILIK PUANLAMASI

ZAYIF SINIRDA ORTA

iyi

MUKEMMEL

1 2 3 4 5

9 10

DEVAM DURUMU

Mesai saatlerine uyumu

Makale saatlerine katilimi

Seminer saatlerine katilimi

Vaka toplantisina katilimi

Konsey (CPC) toplantilarina katilimi

GENEL BILGISI

Genel bilgisini gelistirme ¢abasi

Mesleki bilgisini gelistirme c¢abasi

Meslegini uygulama yetenegi

Meslek becerilerini kazanabilme becerisi

GOREVE BAGLILIK

Gorevi benimsemesi

Gorevi izlemesi ve yiritmesi

Gorev sorumlulugu

Gorev sonuglandirilmasi

YONETIM

Yonetime uymasi

Yonetme yetenegi

Diger ¢alisanlarla iliskileri

Egitime katilma

KLINiK CALISMALARDAKi DURUMU

Hasta ve yakinlarina yaklasimi ve iletisim kurma

Oykii alma

Fizik muayene

Hasta takibi

Guvenilirlik

Teorik bilgisi

Ust ve astlarina karsi tutumu

Laboratuvar bulgularini sentez edebilme

Ekip calismasindaki uyumu

SORUMLU OGRETIM UYESI
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KARADENIZ TEKNiK UNIVERSITESI TIP FAKULTESI AiLE HEKiMLiGi ANABILIM DALI
ARASTIRMA GOREVLISI EGITIM iZLEME VE DEGERLENDIRME FORMU

GENEL CERRAHI

ilgili 6gretim tyesinin rotasyondaki arastirma gérevlisi hakkindaki degerlendirmelerini icerecek olan bu form
arastirma goérevlimizin rotasyonunun bitiminde 6gretim Uyesince onaylanacaktir.

ARASTIRMA GOREVLISININ;

ADI SOYADI:

ROTASYONA BASLAMA TARIHI:

ROTASYON BIiTIRME TARIHi:

TUTTUGU NOBET SAYISI:

POLIKLINIKTE MUAYENE ETTiGI HASTA SAYISI:

SERVISTE iZLEDiIGi YATAN HASTA SAYISI:

HAZIRLADIGI SEMINER SAYISI:

HAZIRLADIGI MAKALE SAYISI:

HAZIRLADIGI OLGU SUNUMU SAYISI:

ROTASYONU SIRASINDA UYGULADIGI BECERILER

Yapilan islemler Sayi

Yara suture etme

Damar ici kateter uygulama

Uriner sonda takilmasi

Rektal tuse yapma

Nazogastrik sonda takma

Gastrik lavaj yapma

Apse bosaltma

Yara bakimi ve debridmani

Meme muayenesi

Direkt radyografilerin degerlendirilmesi

Preoperatif hasta hazirlama

Postoperatif hasta takibi

Kardiopulmoner resusitasyon

Travmali hastanin stabilizasyonu

Soktaki hastaya miidahale

Tiroid muayenesi

Total parenteral beslenme uygulamasi

Sivi elektrolit tedavisi

Gastrointestinal kanamali hastanin ilk miidahalesi
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YETERLILIK PUANLAMASI

ZAYIF SINIRDA

ORTA

iyi

MUKEMMEL

1 2 3 4 5

9 10

DEVAM DURUMU

Mesai saatlerine uyumu

Makale saatlerine katilimi

Seminer saatlerine katilimi

Vaka toplantisina katilimi

Konsey (CPC) toplantilarina katilimi

GENEL BILGISI

Genel bilgisini gelistirme ¢abasi

Mesleki bilgisini gelistirme c¢abasi

Meslegini uygulama yetenegi

Meslek becerilerini kazanabilme becerisi

GOREVE BAGLILIK

Gorevi benimsemesi

Gorevi izlemesi ve yiritmesi

Gorev sorumlulugu

Gorev sonuclandiriimasi

YONETIM

Yonetime uymasi

Yonetme yetenegi

Diger cahlsanlarla iliskileri

Egitime katilma

KLINiK CALISMALARDAKiI DURUMU

Hasta ve yakinlarina yaklasimi ve iletisim kurma

Oykii alma

Fizik muayene

Hasta takibi

Givenilirlik

Teorik bilgisi

Ust ve astlarina karsi tutumu

Laboratuvar bulgularini sentez edebilme

Ekip calismasindaki uyumu

SORUMLU OGRETIM UYESI
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KARADENIZ TEKNiK UNIVERSITESI TIP FAKULTESI AiLE HEKiMLiGi ANABILIM DALI
ARASTIRMA GOREVLISI EGITIM iZLEME VE DEGERLENDIRME FORMU

RUH SAGLIGI VE HASTALIKLARI

ilgili ogretim Gyesinin rotasyondaki arastirma gorevlisi hakkindaki degerlendirmelerini icerecek olan bu form
arastirma gorevlimizin rotasyonunun bitiminde &gretim liyesince onaylanacaktir.

ARASTIRMA GOREVLISININ;

ADI SOYADI:

ROTASYONA BASLAMA TARIHI:

ROTASYON BIiTIRME TARIHi:

TUTTUGU NOBET SAYISI:

POLIKLINIKTE MUAYENE ETTiGi HASTA SAYISI:

SERVISTE iZLEDIGI YATAN HASTA SAYISI:

HAZIRLADIGI SEMINER SAYISI:

HAZIRLADIGI MAKALE SAYISI:

HAZIRLADIGI OLGU SUNUMU SAYISI:

ROTASYONU SIRASINDA UYGULADIGI BECERILER

Yapilan islemler Sayi

Psikiyatrik muayene

Hasta ailesiyle goriisme

Psikiyatrik danismanlik

Alkol entoksikasyonlu hastaya miidahale

Madde yoksunluk sendromlarina ilk midahale

intihar girisimi olan hastaya miidahale

Depresif hasta ile gériisme

Akut psikotik atakta ilk miidahale

Psikiyatride goriisme tekniklerini uygulama

Ajite hastaya mudahale

Psikiyatrik 6lgeklerin uygulamasi ve yorumlanmasi

Noro-psikiyatrik muayene
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YETERLILIK PUANLAMASI

ZAYIF SINIRDA ORTA

iyi

MUKEMMEL

1 2 3 4 5

9 10

DEVAM DURUMU

Mesai saatlerine uyumu

Makale saatlerine katilimi

Seminer saatlerine katilimi

Vaka toplantisina katilimi

Konsey (CPC) toplantilarina katilimi

GENEL BILGISI

Genel bilgisini gelistirme ¢abasi

Mesleki bilgisini gelistirme c¢abasi

Meslegini uygulama yetenegi

Meslek becerilerini kazanabilme becerisi

GOREVE BAGLILIK

Gorevi benimsemesi

Gorevi izlemesi ve ylritmesi

Gorev sorumlulugu

Gorev sonuglandirilmasi

YONETIM

Yonetime uymasi

Yonetme yetenegi

Diger ¢alisanlarla iliskileri

Egitime katilma

KLINiK CALISMALARDAKi DURUMU

Hasta ve yakinlarina yaklasimi ve iletisim kurma

Oykii alma

Fizik muayene

Hasta takibi

Guvenilirlik

Teorik bilgisi

Ust ve astlarina karsi tutumu

Laboratuvar bulgularini sentez edebilme

Ekip calismasindaki uyumu

SORUMLU OGRETIM UYESI
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ANABILIM DALI BASKANI




KARADENIZ TEKNiK UNIVERSITESI TIP FAKULTESI AiLE HEKiMLiGi ANABILIM DALI
ARASTIRMA GOREVLISI EGITIM iZLEME VE DEGERLENDIRME FORMU

KARDiYOLOJi

ilgili 6gretim tyesinin rotasyondaki arastirma gérevlisi hakkindaki degerlendirmelerini icerecek olan bu form
arastirma goérevlimizin rotasyonunun bitiminde &gretim Uyesince onaylanacaktir.

ARASTIRMA GOREVLISININ;

ADI SOYADI:

ROTASYONA BASLAMA TARIHI:

ROTASYON BIiTIRME TARIHi:

TUTTUGU NOBET SAYISI:

POLIKLINIKTE MUAYENE ETTiGI HASTA SAYISI:

SERVISTE iZLEDiIGi YATAN HASTA SAYISI:

HAZIRLADIGI SEMINER SAYISI:

HAZIRLADIGI MAKALE SAYISI:

HAZIRLADIGI OLGU SUNUMU SAYISI:

ROTASYONU SIRASINDA UYGULADIGI BECERILER

Yapilan islemler Sayi

Efor testi (g6zlemci + degerlendirme)

Holter degerlendirme

Elektrokardiyogram degerlendirme

Kalp yetmezligi takip ve tedavisi uygulama

Santral venoz kateter (Gozlemci)

Perikardiyosentez (Gozlemci)

Kardiyoversiyon (Gozlemci + uygulama)

Kardiyopulmoner resusitasyon (Gozlemci + uygulama)

Aritmi tedavisi (Gézlemci + uygulama)

Hipertansif hasta takip ve tedavisi

Anjina pektoris hasta takibi

Akut koroner sendrom hasta takibi

Hiperlipidemik hasta takip ve tedavisi

29



YETERLILIK PUANLAMASI

ZAYIF SINIRDA ORTA

iyi

MUKEMMEL

1 2 3 4 5

9 10

DEVAM DURUMU

Mesai saatlerine uyumu

Makale saatlerine katilimi

Seminer saatlerine katilimi

Vaka toplantisina katilimi

Konsey (CPC) toplantilarina katilimi

GENEL BILGISI

Genel bilgisini gelistirme ¢abasi

Mesleki bilgisini gelistirme c¢abasi

Meslegini uygulama yetenegi

Meslek becerilerini kazanabilme becerisi

GOREVE BAGLILIK

Gorevi benimsemesi

Gorevi izlemesi ve yiritmesi

Gorev sorumlulugu

Gorev sonuglandiriimasi

YONETIM

Yonetime uymasi

Yonetme yetenegi

Diger ¢alisanlarla iliskileri

Egitime katilma

KLINiK CALISMALARDAKi DURUMU

Hasta ve yakinlarina yaklasimi ve iletisim kurma

Oykii alma

Fizik muayene

Hasta takibi

Guvenilirlik

Teorik bilgisi

Ust ve astlarina karsi tutumu

Laboratuvar bulgularini sentez edebilme

Ekip calismasindaki uyumu

SORUMLU OGRETIM UYESI
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ANABILIM DALI BASKANI



KARADENIZ TEKNiK UNIVERSITESI TIP FAKULTESI AiLE HEKiMLiGi ANABILIM DALI
ARASTIRMA GOREVLISI EGITIM iZLEME VE DEGERLENDIRME FORMU

GOGUS HASTALIKLARI

ilgili 6gretim tyesinin rotasyondaki arastirma gérevlisi hakkindaki degerlendirmelerini icerecek olan bu form
arastirma goérevlimizin rotasyonunun bitiminde &gretim Uyesince onaylanacaktir.

ARASTIRMA GOREVLISININ;

ADI SOYADI:

ROTASYONA BASLAMA TARIHI:

ROTASYON BIiTIRME TARIHi:

TUTTUGU NOBET SAYISI:

POLIKLINIKTE MUAYENE ETTiGI HASTA SAYISI:

SERVISTE iZLEDiIGi YATAN HASTA SAYISI:

HAZIRLADIGI SEMINER SAYISI:

HAZIRLADIGI MAKALE SAYISI:

HAZIRLADIGI OLGU SUNUMU SAYISI:

ROTASYONU SIRASINDA UYGULADIGI BECERILER

Yapilan islemler Sayi

PPD yapilmasi ve degerlendirilmesi

Direkt radyografilerin degerlendirilmesi

Balgamin alinmasi ve degerlendirilmesi

Peakflowmetre kullanimi ve degerlendirilmesi

Solunum fonksiyon testi degerlendirilmesi

Oksijen tedavisi

Torasentez

Kan gazi alinmasi ve sonucunun degerlendirilmesi

Sistemik/inhaler ilag tedavisi

Solunum destegi (invaziv/non-invaziv/CPAP)

Kardiyopulmoner resiisitasyon

Pulmoner 6dem tedavisi
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YETERLILIK PUANLAMASI

ZAYIF SINIRDA ORTA iyi MUKEMMEL

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

DEVAM DURUMU

Mesai saatlerine uyumu

Makale saatlerine katilimi

Seminer saatlerine katilimi

Vaka toplantisina katilimi

Konsey (CPC) toplantilarina katilimi

GENEL BILGISI

Genel bilgisini gelistirme ¢abasi

Mesleki bilgisini gelistirme c¢abasi

Meslegini uygulama yetenegi

Meslek becerilerini kazanabilme becerisi

GOREVE BAGLILIK

Gorevi benimsemesi

Gorevi izlemesi ve yiritmesi

Gorev sorumlulugu

Gorev sonuglandirilmasi

YONETIM

Yonetime uymasi

Yonetme yetenegi

Diger ¢alisanlarla iliskileri

Egitime katilma

KLINiK CALISMALARDAKi DURUMU

Hasta ve yakinlarina yaklasimi ve iletisim kurma

Oykii alma

Fizik muayene

Hasta takibi

Guvenilirlik

Teorik bilgisi

Ust ve astlarina karsi tutumu

Laboratuvar bulgularini sentez edebilme

Ekip calismasindaki uyumu

SORUMLU OGRETIM UYESI ANABILIM DALI BASKANI
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KARADENIZ TEKNiK UNIVERSITESI TIP FAKULTESI AILE HEKIMLIGI ANABILIM DALI

ARASTIRMA GOREVLISI EGITIM iZLEME VE DEGERLENDIRME FORMU

SECMELI ROTAYON:......ccueeresnressessesrssenens senssesesnes

(Rotasyonun adini yukariya yaziniz)

ilgili 6gretim Gyesinin rotasyondaki arastirma gérevlisi hakkindaki degerlendirmelerini icerecek olan bu form
arastirma goérevlimizin rotasyonunun bitiminde 6gretim Uyesince onaylanacaktir.

ARASTIRMA GOREVLISININ;

ADI SOYADI:

ROTASYONA BASLAMA TARIHI:

ROTASYON BITIRME TARIHi:

TUTTUGU NOBET SAYISI:

POLIKLINIKTE MUAYENE ETTiGi HASTA SAYISI:

SERVISTE iZLEDiIGi YATAN HASTA SAYISI:

HAZIRLADIGI SEMINER SAYISI:

HAZIRLADIGI MAKALE SAYISI:

HAZIRLADIGI OLGU SUNUMU SAYISI:

ROTASYONU SIRASINDA UYGULADIGI BECERILER (Beceriler asistan tarafindan yazilacaktir)

Yapilan islemler Sayi

33



YETERLILIK PUANLAMASI

ZAYIF SINIRDA ORTA

iyi

MUKEMMEL

1 2 3 4 5

9 10

DEVAM DURUMU

Mesai saatlerine uyumu

Makale saatlerine katilimi

Seminer saatlerine katilimi

Vaka toplantisina katilimi

Konsey (CPC) toplantilarina katilimi

GENEL BILGISI

Genel bilgisini gelistirme ¢abasi

Mesleki bilgisini gelistirme c¢abasi

Meslegini uygulama yetenegi

Meslek becerilerini kazanabilme becerisi

GOREVE BAGLILIK

Gorevi benimsemesi

Gorevi izlemesi ve yiritmesi

Gorev sorumlulugu

Gorev sonuglandiriimasi

YONETIM

Yonetime uymasi

Yonetme yetenegi

Diger ¢alisanlarla iliskileri

Egitime katilma

KLINiK CALISMALARDAKi DURUMU

Hasta ve yakinlarina yaklasimi ve iletisim kurma

Oykii alma

Fizik muayene

Hasta takibi

Guvenilirlik

Teorik bilgisi

Ust ve astlarina karsi tutumu

Laboratuvar bulgularini sentez edebilme

Ekip calismasindaki uyumu

SORUMLU OGRETIM UYESI
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EKLER
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Ek1

Egitimi Degerlendirme Formu

Karadeniz Teknik Universitesi Tip Fakiiltesi Aile Hekimligi Anabilim Dali
Calistay/Seminer/Toplanti/Ders Degerlendirme Formu

Sunucu: Tarih:

Konu:

Lutfen asagidaki sorulara ilgili kutucuga isaret koyarak cevap veriniz

Cevap yok

5 — Miikemmel
4 — Cok iyi

3 —1yi

2 - Sinirda

1 - Yetersiz

Egitim materyali

1. Konuya uygundu

2. Materyal glinceldi

3. Konuyla ilgili bilgimi/farkindahigimi artird

Sunucu

4. Guvenli bir ortam olusturdu

5. Konuyu sunmak igin istekliydi

6. Acik ve anlagilirdi

7. Derse zamaninda basladi ve zamaninda bitirdi

8. Dersin hedeflerini belirtti ve hedeflere ulasti

9. Dustinmeyi, tartismayi, soru sormayi tesvik etti

10. Katiimar gorislerine saygi duydu

11. Gorsel/isitsel malzemeleri iyi kulland

12. Konunun ana noktalarini 6zetledi

Egitim ortami

13. Ortam konforluydu

Bu oturumla ilgili ayrintili gérislerinizi de bizimle paylasirsaniz memnun oluruz. Litfen gérislerinizi asagiya
yaziniz.
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Ek 2

Ogrenme Portfoyii

Ana alan Ogrenme gereksinimi Zaman Kaynaklar Durum
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