DONEM V

EGITIM - OGRETIiM PROGRAMI

AMAC

Donem V Egitim-Ogretim siiresi igerisindeki klinik stajlarda grencilerin agirlikli olarak Ulusal Cekirdek
Egitim Programi (CEP)-2020 igerisinde yer alan hastaliklarin nedenleri, klinik tani ve tedavileri ile acil
miidahale gerektiren durumlar hakkinda teorik ve pratik bilgi edinmelerini saglamak, klinik
uygulamalardaki becerilerini artirmak, etik degerleri gzeterek, mesleki bilgi ve becerileri ile hekimlik
sanatinin uygulamalarmni 6gretmek.

Siire AKTS/

Klinik Stajlar

(Hafta) ECTS
Acil Tip 2

Adli Tip

AN

Anesteziyoloji ve Reanimasyon

Beyin ve Sinir Cerrahisi

Deri ve Ziihrevi Hastaliklar1

Enfeksiyon Hastaliklar1 ve Klinik Mikrobiyoloji

2
3
2
Cocuk ve Ergen Ruh Sagligi ve Hastaliklari 1
2
2
2

Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon

Gogiis Cerrahisi 1
GOz Hastaliklar:

Kalp Damar Cerrahisi
Kulak Burun Bogaz Hastaliklar1

Noroloji

Ruh Saglig1 ve Hastaliklari

Radyoloji

Uroloji O\

Se¢meli Staj* [ \\I\A/‘N

Toplam Xane@m ALTINSOY
Fakalie Sekreten!

SECMELI STAJ*: Zorunlu Segmeli Olarak Cocuk Cerrahisi AD,\ Tibbi Farmakoloji AD veya Bj ndan
1(bir) hafta olarak verilecektir. ’
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ACIL TIP STAJI

AMAC

Acile bagvuran hastalarda oykii alma, gozlemsel ve fiziksel muayene ile tan1 koyup, hayati tehdit eden

durumlart normal hastalardan ayirt etme, hasta durumlarinin kétiiye gitmeyi engelleyici tiim temel bilgi,

tedavi ve takip becerilerini, hasta haklar1 ve hekimlik mesleginin etik kuralarini gozeterek kazandirmayi
| amaglamaktadir

OGRENIM HEDEFLERI

BILGI:

OH 1. Triaj tanimini bilir, agiklar ve uygular.

OH 2. Acil hasta kavramin1 bilir ve uygular.

OH 3. Acil hastastna multidisipliner ve multi travmaya yaklagimi 6grenir

OH 4. Zehirlenmelere ve gevresel acillere yaklagimu bilir ve uygular

OH 5. Suda bogulma, sok ve yanik hastasina yaklagimi bilir ve uygular

OH 6. Gogiis agrisi ayirici tanist, MI ve ritm bozukluklarini tanir ve ayirici tanisint yapar

OH 7. Allerjik reaksiyonlar, akrep ve yilan sokmalari gibi acil durumlari tami ve tedavisini yapabilir
OH 8. Belirlenen amaclar dogrultusunda ekip olusturma, etkili ekip ¢alismast ve kisilerarast ¢alisma ilkelerini 6grenir
OH 9. Akut solunum sikintisina yaklasimi ve kan gazi okumayi 6grenir

OH 10. Karin agrisina, bas agrisina ve tiim viicut agrilarina yaklagimi 6grenir

OH 11. Tansiyon, elektrolit bozuklugu ve unstabil vital bulgulari olan hastaya yaklasimi 6grenir
OH 12. Ekip igindeki rolleri belirler ve uygulanmasini saglar

OH 13. Acil serviste hasta ve hasta yakinlari ile iletigim kurmayi 6grenir ve uygular

BECERI:

ogrenir \
OH15. Kardiyopulmoner resiisitasyonu, endotrakeal entiibasyonu, non invaziv Ventil\ésyon yapmay1 6gkenir ve uygular
OH 16. Defibrilatér kullanma, ekg okuma ve monitarizasyon uygulamay1 1gre ir ve yygula

OH 17. Travmah hasta da acil yaklagim, primer ve sekonder baki asa
OH18. Acil hastasinda tan1 ve ayirici tanisina yonelik tetkik isteme ve ted
OH 19. Temel ve ileri yasam destegi asamalarini bilir ve uygular BKUILE Sekreteri
OH 20. Kanamali hastada ilk miidahale, tani, tetkik ve tedavi asamalarini bilir ve uygular
OH 21. Diyabetik acilleri i¢in acil tedaviyi bilir, uygular ve sevk edebilir

OH 22. Gebelikle ilgili acil tanilari bilir, gerekli acil tedaviyi uygular ve sev edebilir « e
OH23. Onkolojik acilleri tespit edebilir buna yonelik gerekli tedaviyi yapabilir ve seﬁf(aéd@lB'D

OH 14. Acil bagvuran hastalardan dykii alabilme, muayene yapabilme, damzZa»ugcabilmeyi yara panyumani yapmay1

KAZANIMLAR:

Staj siireleri boyunca hastalarin muayene ve tedavisinde aktif olarak yer alarak dykii alma ve fizik muayene becerileri
artirmak, travma hastalarinda ilk miidahale, takip ve tedavisini yapabilmeyi, kardiyak ritm, patoloji ve elektrolit
bozuklugu tani, tedavi ve takibi yapabilmek i¢in rehber egitmenleri ile hem uygulama hem de gozlemsel ¢alisma
yapabilmeyi, hasta ve hasta yakinlar ile iletisim kurmayz, Staj boyunca ilgili anabilim dallari tarafindan yriitiilen
seminer, olgu sunumu, makale ve geviri saati gibi etkinliklere katilarak akademik faaliyetlerin isleyisi konusunda fikir
sahibi olarak, tiim bu islemleri etik kurallar gergevesinde yeterli bilgi, becerileri ve tutumlari kazanirlar.




STAJDA UYULMASI GEREKEN KURALLAR

1.Acil Tip Staji 3 haftadir. Bu staj siiresi boyunca 6grenciler; Acil Servis i¢inde yer alan tiim alanlardaki
(yesil, sar1, sari travma, kirmizi) hasta degerlendirilmelerine aktif olarak katilacaklardir.

2. Ogrenciler, stajlara ve smavlara temiz ve bakimli olarak, beyaz onliik ve yaka kartlarryla
katilacaklardir.

3.Her stajin grubuna staj siiresi iginde acil servis i¢indeki kurallar, stajin amaci, 6grenme hedefleri
anlatilacak, stajyerlerden acil servis iginde Kkarsilagilan semptomlar/durumlar, ¢ekirdek
hastaliklar/klinik problemler, temel hekimlik uygulamalari, tutum ve davraniglar dgretildikten sonra
kazanimlar staj hocalari tarafindan kontrol edilecektir.

4. Acil Tip Staji egitimi, hafta i¢i sabah saat 08.30"da baslar ve saat 17.00°de biter. Ogrenciler bas asistanin
belirlemis oldugu devam ¢izelgesini sabah ve aksam olarak imzalayarak staj devamliligini gosterir.

5.Staj sirasinda hasta bagi egitimler, teorik dersler ve diger pratik uygulamalar birebir 6gretim tiyeleri ve
uzman doktorlar tarafindan verilecektir. Herhangi bir sebeple pratik uygulamalara katilmayan
ogrencilerin mazeretleri ilgili olarak o giinkii Sgretim iiyesi, uzman doktor ve bag asistan ile
degerlendirilerek karara baglanir.

6.Tim ogrenciler, Hastalardan anamnez almak, fizik muayene yapmak, boliimlerle iligkili pratik

uygulamalari yapmak, laboratuvar sonuglarini degerlendirmek gibi tiim uygulamalari teorik egitimini
aldiktan sonra acil servis iginde pratik uygulamasini yapacaktir.

7.Ogrenciler, 6gretim iiyesi veya uzman doktorlar ile sabah kirmizi alan vizitlerine katilim saglayacaklar
ve anabilim dalinin her hafta diizenlenen asistan egitim toplantilarina katilacaktirlar.
8.stajda belirlenen siireler iginde devam gostermeyen 6granciler devamsiz olarak sayilir ve minimum

devamsizlik siiresi asildiginda 6grenci devamsiz kabul edilir ve staj sonu sinavlarina giremez. Staji
bir sonraki donem tekrarlar.

9.Acil Tip Staji sonunda basari belgesi alabilmek igin; 6grencilerin staj sonu yazili sinav ve sozlu
sinavdan 60 ve iizeri puan alan 6grenciler basaril sayilacaktir.

10. Staj sonunda tiim 6grencilerden geri bildirim sozlii, yazil olarak alinacaktir.

Taner & LTINSOY

Fakjite Sekreteri
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ADLI TIP STAJI

AMAC

Staj siiresince adli tip igerisindeki tamim ve kavramlar, adli olgularin bildirimi, degerlendirilmesi ve
raporlanmasi, yaralarin tanimlanmasi, 6liim ve sonras degisiklikler, 6lii muayenesine yaklagim, otopsi
konusunda belirli oranda beceri kazandiriimasi, adli psikiyatri konulari, istismar, tibbi uygulama hatalari,
saglik hukuku, olay yeri inceleme ve delil tespiti, adli toksikolojide temel kavramlar, sik karsilasilan
zehirlenmeler, alkol ve madde bagimliligi ile cinsel saldiri konularinda bilgi ve beceri sahibi olmalarini
saglamak.

OGRENIM HEDEFLERI

BILGI:

OH 1. Adli tipa giris: Adli tibbin tarihgesi ve tilkemizdeki yapilanmasi dgrenir.

OH 2. Hekimin yasal sorumluluklarini bilir.

OH 3. Oliimiin tanimu, belirtileri, 8liim sonrasi degisiklikleri ve olusum mekanizmalarini agiklar.
OH 4. Adli 6lii muayenesi ve raporlama siirecini yapabilir.

OH 5. Otopsi gerektiren olgulari ve otopsinin amaglarini 8grenir.

OH 6. Ani ve siipheli, dogal kaynakli ve zorlamali 6liim sebepleri hakkinda bilgi sahibi olacak, defin ruhsati
diizenlenmesi ve adli 5liim olgularnda ihbar yitkiimliiligii sorumluluklari kapsaminda adli olguyu ayirt etme ve otopsi
kararini verme becerisi kazanir.
OH 7. Fiziksel ve kimyasal etkilerle olusan yaralar1 tanty1p siniflandirabilecek, yaranin ozelliklerini dogru bir sekilde
tanimlayabilecek ve adli rapor yazabilir.
OH 8. Asfiksiye bagli 6liimleri ve otopsi bulgularini agiklar.
OH 9. Zehirlenme tiirlerini, otopsi bulgularini ve yapilacak islemleri agiklar.
OH 10. Kazaya bagh 6liimleri ve yapilacak islemleri agiklar.
OH 11. Cinsel saldiri olgularina yaklasim konusunda yeterlilik kazanir.
(:)H 12. Cocuk istismar1 konusunda gerekli bilgi ve yeterlilige sahip olur.
OH 13. Adli psikiyatri olgularina yaklagimi grenir.
OH 14. Malpraktis kavramlarini agiklar.
OH 15. Alkol ve madde kullanim1 hakkinda gerekli bilgiye sahip olacaktir.
OH 16. Saglik hukuku kavramlarini agiklar.
OH 17. Olay yeri incelemesi ve delil toplama ilkelerini agiklar.
BECERI:

OH 18. Adli rapor diizenleyebilir.

OH 19. Olii muayene ve defin islemlerini yapabilir.

KAZANIMLAR:

OH 20. Hasta ve hasta yakinlar1 ile olan iligkilerde vicdani sorumluluk sahibi, saygili olmasi gerektiginin farkina varir.
OH 21. Hasta haklarina ve hasta mahremiyetine saygi gostermenin ve hastalar bilgilendirmenin dnemli oldugunu

benimser.

OH 22. Adli olgularda temaruz/simiilasyon hakkinda bilgi sahibj olur

OH 23. Delillerin toplanmasi, saklanmasi ve ilgili kurumlara %6
a




STAJDA UYULMASI GEREKEN KURALLAR

1. Adli Tip staji 2 haftadir. Bu staj siiresi boyunca dgrenciler; Adli Tip Anabilim Dali Dershanesi ve Poliklinigi,
Adli Tip Kurumu Malatya Grup Baskanlhigi Adli Tip Sube Mudurliigii, Morg [htisas Dairesi ve Histopatoloji
Birimindeki degerlendirmelere ve derslere aktif olarak katilacaklardir.

2. Ogrenciler, stajlara ve sinavlara temiz ve bakimh olarak, beyaz 6nliik ve yaka kartlariyla katilacaklardir.

3. Her stajin ilk dersi staj tanitimi olarak planlanmigtir. Tanitimda stajin amaci, 6grenme hedefleri, kapsami
(semptomlar/durumlar, klinik problemler, temel hekimlik uygulamalari, tutum ve davraniglar), ders programi, dlgme-
degerlendirme yontemleri ve stajda uyulmasi gereken kurallar hakkinda 6grencilere bilgi verilecektir.

4. Adli Tip egitimi, is giinleri sabah saat 08.30’de baslar ve saat 17.00 da biter.

5. Staj sirasinda teorik dersler ve diger pratik uygulamalar birebir uzman hekimler tarafindan verilecektir.

6. Tiim 6grenciler, sirayla Adli Tip Anabilim Dali’nin yukarida belirtilen bolimlerinde egitim alacaklardir (adli
rapor diizenlemek, temel adli tip uygulamalari, 6lii muayene ve otopsi uygulamalari, hekim sorumluluklar1 ve
bilirkisilik uygulamalar vb).

7. Ogrenciler bilim dalinin diizenlendigi bilimsel toplantilara ve seminerlere katilacaklardir. Seminerler her hafta
Persembe giinleri 09:00-09:45 saatleri arasinda olacaktir.

8. Devam siireleri agildiginda 6grenci devamsiz kabul edilir ve staj sonu sinavlarina giremez. Staji bir sonraki
dénem tekrarlar.

9. Adli Tip staj1 sonunda Bagari Belgesi alabilmek igin; 6grencilerin staj sonu yazili siav ve yapilandirilmis pratik
smavlarin her birinden en az 60 puan almalari sartiyla yapilandirilmis sdzlii sinava girerler. Yapilandirilmis sozli
stnavdan 60 ve {izeri puan alan 6grencinin staj sonu ortalama notu hesaplanir Siav yonetmeliginde yapilacak olan
degisiklikler aynen uygulanacaktir.

10. Staj sonunda tiim 6grencilerden geri bildirim s6zlii ve yazili olarak alinacaktir.
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ANESTEZIYOLOJi VE REANIMASYON STAJI

AMAC

Anestezinin tanimi, endikasyonlari, anestezi uygulamalari, kullanilan monitSrizasyon, ekipman ve ilaglar
hakkinda bilgi sahibi olmak. Hava yolu problemi olan hastay: tanimak, ilk tedavilerini yapabilmek, ileri
yasam destegi verebilmek igin gerekli bilgi ve becerileri kazandirmak. Kan ve kan iirinlerinin klinik

kullanimi ve komplikasyonlar1 hakkinda bilgi sahibi olmak.
OGRENIM HEDEFLERI

BILGI:
OH 1. Anestezinin Temel kavramlarini ve ilkelerini 6grenip kavrar

OH 2: Havayolu problemi olan hastanin (yasam risk altinda olan) tanisi koyar ve tedavisini

planlar.
OH 3. Kritik hastanin tedavi yeri, izlem esaslar ve tedavi yontemlerini agiklar.

OH 4. Kardiyopulmonerarrest tanisi koyar, temel ve ileri yasam destegi algoritmasini bilir.
OH 5. Akut solunum yetmezligi fizyopatolojisini ve acil tedavi yaklagimlarini agiklar.

OH 6. Kan ve kan {iriinlerinin kullanim endikasyonlarini ve komplikasyonlarini agiklar.

OH 7. Anestezik ajanlarin nérofizyoloji tizerine etkileri hakkinda bilgi sahibi olur.
OH 8. Lokal anesteziklerendikasyonlarini, kullanim alanlarim ve toksisitelerini agiklar.

BECERI:

OH 9: Preoperatif hasta degerlendirmesi, hasta hazirhg: ve riskini kavramak premedikasyon amaci ve risk
degerlendirmesini 6grenmek

OH 10. Kritik hastanin yasamsal bulgularini monitorize eder.

OH 11. Solunum ve hava yolu problemi yasayan hastanin havayolunu ydnetebilir. (hava yolu

agma manevralari, airway ve endotrakeal entlibasyon).

OH 12. Solunumu durmus hastaya solunum destegi yapilabilir (yliz maskesi ile veya

Endotrakeal entiibasyon ile).

OH 13Dolasim destegi yapabilir (g6giis kompresyonlari, intravendz yol agilmast, sivi tedavisi,

kan transflizyonu).
OH 14. Acil durumda kullanilan ilag ve serumlari endikasyonlarina gore kullanir.

OH 15. Hipoksi ve hipokseminin nemini, nedenlerini, oksijen tedavisi basta olmak iizere tedavi segeneklerini ve
olas1 komplikasyonlar1 grenir.

OH 16. Agri, agrinin temel kavramlari, agri yolaklarini, akut ve kronik hastalarda agr1 tedavisinde temel prensipleri
ve uygulamalar1 6grenir

OH 17. Stv1 — Elektrolit dengeni d3renir ve elektrolit ve sivi dengesi bozulmalarinin nedenlerini ve tedavi
yaklasimlarinin 6grenir.

OH 18. Asit-baz dengesini dgrenir , kan kazi parametrelerini degerlendir ve asit- baz denge bozukluklarinin
nedenleri ve tedavi yaklagimini 6grenir.

OH 19. Zehirlenmeler ve zehirlenen hastalarda temel yaklagimi 6grenir.

OH 20. inhalasyon , intavenoz ve lokal anestezi ilaglar1 ve kas gevsetici ilaglarinin kullanim yerleri ve olasi
komplikasyonlar1 6grenir.

OH 21. Sepsis ve sok hastalarinda ilk miidahale , tedavi yontemleri ve nedenlerini/

OH 22. Koma, koma deneleri, komali hastaya yaklagim, beyin &liimii tespiti ve dond #nin1-o enir. ‘

yakinlari ile uygun iletisim kurup, temel konularda danismanlik verebilecek. |

OH 23. Genel anestezi, Rejyonel anestezi ve lokal anestezi uygulamalarin temel
ve komplikasyonlara yaklagimi 6grenir.
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TUTUM:

OH 24. Hasta ve hasta yakinlari ile olan iligkilerde vicdani sorumluluk sahibi olacak ve etik
degerlere uyacak.

OH 25. Meslektaslari ve diger saglik personeli ile iyi iletisim kurabilecek.

OH 26.Acil veya planli ameliyatlarin y6netiminin farkli oldugunun bilincinde olacak.

(:)H 27. Ekip galismasinin gerekli oldugunu bilecek.

OH 28.Farkli kaynaklardan bilimsel bilgiye ulasir, organize eder ve kullanabilir.

OH 29.Calisan saghg, cevre ve ig giivenliginin temel kavramlarini bilir.

OH 30. Saglik hizmeti kaynaklarim etkili ve en uygun sekilde kullanmay1 dgrenir.

STAJDA UYULMASI GEREKEN KURALLAR

1. Anesteziyoloji ve Reanimasyon staji 3 haftadir. Bu staj siiresi boyunca ogrenciler; Malatya Egitim ve Arastirma
Hastanesinde afiliyasyon protokolii gergevesinde ameliyathaneler (merkez Ameliyathane ve kadin dogum binasi
ameliyathanesi ) ve Anesteziyoloji ve Reanimasyon Yogun Bakim {initesinde hasta degerlendirilmelerine ve yapilan
anestezi uygulamalarina aktif olarak katilacaklardir.

2. Ogrenciler, ameliyathane ve yogun bakima girerken; temiz, ameliyathane kurallarina uygun (forma, galos, bone
ve maske) sekilde ve yaka kartlartyla katilacaklardir.

3. Stajin ilk dersi staj tanitimi olarak planlanmistir. Stajin amaci, 6grenme hedefleri, kapsami (semptomlar/durumlar,
g:ekirdek hastaliklar/klinik problemler, temel hekimlik uygulamalari, tutum ve davranislar), ders programi, dlgme-
degerlendirme yontemleri ve stajda uyulmasi gereken kurallar hakkinda 6grencilere bilgi verilecektir.

4. Anesteziyoloji ve Reanimasyon staji egitimi, is giinleri sabah saat 08.00’de baslar ve saat 16.00’da biter.

5. Staj sirasinda hasta bagi egitimler, teorik dersler ve diger pratik uygulamalar birebir 6gretim iyeleri tarafindan
verilecektir.

6. Devam siireleri agildiginda 6grenci devamsiz kabul edilir ve staj sonu sinavlarina giremez. Staj1 bir sonraki donem
tekrarlar.

7. Anesteziyoloji ve Reanimasyon staji sonunda Basar1 Belgesi alabilmek igin; ogrencilerin staj sonu yazili sinav ve

yapilandiriimig pratik sinavlarin her birinden en az 60 puan almalar1 sartiyla yapilandirilmis klasik ve sozlii sinava

Sinav yonetmeliginde yapilacak olan degisiklikler aynen uygulanacaktir.

il

8.Staj sonunda tiim 6grencilerden geri bildirim szlii, yazili ve online olarak alméé ‘
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BEYIN VE SINiR CERRAHISI STAJI

AMAC

Egitim programinin sonunda donem 5 dgrencilerinin; norolojik muayene yapabilmesi, yardimet tetkiklerini
uygun kullanabilmesi, santral sinir sistemi tiimorleri, santral sinir sistemi travmalari, santral sinir sistemi
enfeksiyonlari, dejenaratif omurga hastaliklari, KIBAS ve beyin édemi konularinda yeterli bilgiye sahip
olmasi ve acil durum ydnetimini bilmesi, pediatrik ndrosiriirji alanindaki hastaliklarin klinik ve radyolojik
bulgularini tanimast te tedavi algoritmasini bilmesi, ndrosiriirjikal hastaliklarda ayirici tani yapabilmesi ve
acil norosiriirjikal tedavi yaklagimlarini yonetebilmek igin gerekli bilgiye sahip olmasi amaglanmaktadir.

OGRENIM HEDEFLERI

OH 1. Santral sinir sisteminin ve periferik sinir sisteminin kapsamli nérolojik muayenesini yapar, yardimci
tetkikleri uygun kullanabilir,

OH 2. Travma hastasinda norolojik yaralanmanin tanisini koyabilir, tedavi basamaklarini bilir ve acil tedavileri
yonetebilir,

OH 3. Disk hernileri, spinal stenoz ve spondilolistezis gibi dejeneratif omurga kliniklerini tanir radyolojisini
yorumlar, ayirici tan1 yapabilir ve tedavi basamaklarini bilir,

OH 4. Dejeneratif omurga kliniklerinden acil klinik tablolarinin tanisim koyabilir ve uygun yonlendirme
yapabilir,

OH 5. Serebrovaskiiler norosiriirjikal miidehalelerin ve beyin kanamalarinin klinik ve radyolojisini tanir, ayirici
tan1 yapabilir, acil miidehalesini yonetebilir ve uygun yonlendirme yapabilir,

OH 6. Pediatrik nérosiriirji alanindaki sik gériilen klinik ve radyolojik bulgulari tamir, ayirici tani yapabilir, tedavi
basamaklarini bilir ve uygun yonlendirme yapabilir,

OH 7. Radyolojik ve klinik olarak KIBAS, beyin 6demi ve herniasyon gibi acil nérosiriirjikal tablolar tanir,
ayirict tant yapabilir, acil tedavisini yonetebilir ve uygun yonlendirme yapabilir,

OH 8. Santral sinir sistemini enfeksiyonlarim klinik ve radyolojik olarak tanir, ayirici tani yapabilir, tedavi
basamaklarini bilir,

OH 9. Santral sinir sistemi tiimérlerini klinik ve radyolojik olarak tanir, ayirici tani yapabilir ve tedavi
basamaklarini bilir,

OH 10. Norosiriirjikal muayene bulgularini, radyolojik bulgularini ve ek yardimer tetkiklerini birlikte
yorumlayabilir ve vaka tizerinde ayirici tan1 yapabilir,

OH 11. Norosiriirjinin acil miidehale gerektiren durumlarini tanir ve uygun yonlendirme yapabilir ve
norosiriirjikal acil cerrahi yaklagimlar hakkinda temel teorik bilgiye sahip olur,

OH 12. Noérosiriirji alanindaki giincel teknolojik gelismeleri tanir ve takip edebilir ve uygun hasta yénlendirmesi
yapabilir.

OLCME VE DEGERLENDIRME YONTEMLERI

Staj sonunda yazili ve s6zlii siav ile 6grencinin teorik bilgi diizeyi. bilgiyi yorumlayip 6rnek klinik vaka
iizerinde karar verme yetenegi ve tedaviyi yonlendirme becerisi 6lgiilecektir. Yazili sinav ¢oktan se¢gmeli

olarak uygulanacaktir. Sozlii sinav, klasik sézlii sinav teknigine uygun olargkMer 6grenciye en az bir adet
teorik bilgi sorusunun ve en az bir adet klinik vaka yonetme sorusunun s6zel sorulmasi ile yapilacaktir.
Staj bagar1 puaninin hesaplanmasi: Yazili sinav puaninin %50°’si ve sézlii s1nd

hesaplanacaktir. ia




STAJDA UYULMASI GEREKEN KURALLAR

. Teorik dersler klasik sinif dersi diizeninde yiiz yiize konu anlatimi seklinde islenerek 6grencinin teorik
bilgiye ulagmasi saglanir. Her ana konunun ardindan interaktif vaka baslig1 altinda soru cevap ve 6rnek
vakalar iizerinden interaktif 6gretimle 6grencilerin kazandigi teorik bilgilerini yorumlama yetenegini
arttirmasi ve vaka yonetme becerisini gelistirmesi amaglanir.

. Pratik dersler konu igerigine uygun olarak sinif, yatan hasta servisi, yogun bakim, ameliyathane ve
poliklinik sartlarinda interaktif olarak gergeklestirilir.

. Ogrencilerin pratik derslere beyaz onliik veya cerrahi forma ile katilim1 gereklidir.

. Hasta ve hasta yakinlari ile birebir goriisme saglanan pratik uygulamalarda doktor hasta giiven iligkisini
saglamak icin 6grencilerin, 6nliiksiiz veya cerrahi forma olmadan katilmasi veya sort, kapri vb. sekilde
giyinmesi uygun degildir.

. Ogrenciler, hem teorik hem pratik derslerde en az %80 devamlilik gostermelidir.
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COCUK CERRAHISI STAJI

AMAC

Cocuk hastalarda cerrahi uygulama prensip ve yontemlerini 6gretmek, gocuklarda bag-boyun,g6giis boslugu,
karin bolgesi ve genito-iiriner bolge ile ilgili cerrahi sorunlar hakkinda bilgi edindirmek, bu sorunlara y&nelik
tan1 ve cerrahi tedavi yaklasimini 6gretmek, acil hastalara yaklagim ilke ve becerilerini kazandirmak.

OGRENIM HEDEFLERI

OH 1. Cocukluk ¢aginda sik goriilen cerrahi tedavi gerektiren hastaliklari tanir ve aileyi gocuk

cerrahisi uzmanina yonlendirir.

OH 2. Cerrahi sorunu olan gocuk hastadan anamnez alir, fizik muayene ve ayirici tani yapar.
OH 3. Yenidoganda solunum sikintist yapan nedenleri tanir.

OH 4. Yenidoganda ve ¢ocukta intestinal tikaniklik yapan nedenleri tanir.

OH 5. Cocuklarda akut karin tanis1 koyar ve uygun kosullarda sevk eder.

OH 6. Yanik ve genel viicut travmali gocuk hastada ilk yaklasim prensiplerini uygular.

OH 7. Cocuklarda inguinal bélge sorunlarini tanir.

OH 8. Cocuklarda anorektal bélge ve genito-iiriner sistem ile ilgili cerrahi sorunlari tanir.
OH 9. Cocuklarda orta hat bilesim anomalilerini tanir.

OH 10. Cocuklarda bag-boyun bolgesi ile ilgili anomalileri tanir.

OH 11. Acil cerrahi sorunlu gocuk hastada sivi ve elektrolit tedavisini planlar.

OH 12. Acil cerrahi tedavi gerektiren kritik gocuk hastayi, gerekli ilk girisimleri yaparak ¢ocuk cerrahisi

uzmanina sevk edebilir.




STAJDA UYULMASI GEREKEN KURALLAR

. Cocuk Cerrahi staji 1 haftadir. Bu staj siiresi boyunca 6grenciler; servis hasta vizitleri, hasta basi
pratikleri ve girisimsel uygulamalar (torasentez, tiip/kateter torakostomi, pansuman vb.),
poliklinik hasta degerlendirilmeleri, ameliyathanede ¢ocuk cerrahisi yaklagimlarma aktif olarak
katilacaklardir.

. Ogrenciler, stajlara ve smavlara temiz ve bakimli olarak, beyaz onlik ve yaka kartlaryla
katilacaklardir.

. Her stajin ilk dersi staj tanitim1 olarak planlanmigtir. Tanitimda stajin amaci, 6grenme hedefleri,
kapsami (semptomlar/durumlar, gekirdek hastaliklar/klinik problemler, temel hekimlik
uygulamalari, tutum ve davranislar), ders programi, dlgme-degerlendirme yontemleri ve stajda
uyulmasi gereken kurallar hakkinda &grencilere bilgi verilecektir.

. Cocuk Cerrahi staj egitimi, is giinleri sabah saat 08.30°da baslar ve saat 16.00°da biter.

Staj sirasinda hasta bagi egitimler, teorik dersler, girigimsel iglemler ve diger pratik uygulamalar

birebir dgretim {iyeleri tarafindan verilecektir.

. Tiim 6grenciler, sirayla Cocuk Cerrahisi servis, poliklinik ve ameliyathanesinde hasta bag1 egitim

alacaklardir (hastalardan anamnez almak, fizik muayene yapmak, laboratuvar sonuglarint
degerlendirmek, girisimsel islemler ve ameliyathanede hasta hazirlanmasi, operasyonlari izlemek/
aktif katilmak vb).

. Ogrenciler, 6gretim iiyesi ile yapilan vizitlerde hastalarini kendileri sunacaklardir. Ogrenciler
anabilim dalinin diizenlendigi bilimsel toplantilara ve konseylere katilacaktir.

. Devam siireleri asildiginda 6grenci devamsiz kabul edilir ve staj sonu sinavlarina giremez. Stajt
bir sonraki dénem tekrarlar.

. Cocuk Cerrahi staji sonunda Basari Belgesi alabilmek icin; 6grencilerin staj sonu yazili sinavdan

en az 60 puan almalari sartiyla, hasta hazirlama (anampe ile birlikte sozlii sinava girerler.

Yapilandiriimig/klasik sozlii snavdan 60 ve {izeri puan alan dgrencinin staj sonu ortalama notu




Lerewre[n3An
Ya[sow ‘NzIA ‘wniga 15eq viseH

refeure[n3An 11009q
jo[sau ‘NZIA ‘wniga 1$eq evise

Le[ewe[n3An 11009q
DR[saw ‘NzZIA ‘wiiga 1$eq visey

VINAVH uasiig 1q

ISIUR) 10LIAR
aA usipuade jnye ‘IsuZe uLey|

( VINUVH uasng 1q

VIANMVH uasig I

VINIVH ussiig 1

uojdisuard R oua
A Lt b
uchARIo BRSNS undep[ek A LIB[UOAISYIJUd Lre[ewre[n34n w:w& S
: n[Jol [Ba3e)ozQoiser)
aA nzoud)s Io[1d YryonIadiy epIeNd0)) n[o£ IeIpt 13ed Ynpnoos) owrua1gdo zisungeg
VINUVH uesng "I VI VH uesiig "1
wisepek VINUVH ussig Iq
TNAIANI THADAA ewidi[ed 520108 e
ANOS [VLS BUISBWARI) JNONA [9U33 BPIR[NO0)) BUISBWARI] YIUBA BPIR[YNo0.)
LIg[I[EWOUR LIepyIeIsey 23[0q epyues
wisI[a8 Jey e}0 ULy BpIR[no0)) [elon[sourngul epIe[No0.) sngejozQ N1IsoY epIep[nooy)
ISVAV A1D0
VINIVH ussiig Id
VIAIVH uesitg “I(d
VINVH ussitg "1
Ioqurajqoid
AVNIS (1Z0S IaprQuiny prjos co_muﬂwmvﬂxsuoo d[1fojojed 1yeLI20 Weyelp Le[ewe[n34An g ._Em__“_ ouRqR L
oA HSlEwone unA0q-Se 9A SHYBI0} BPIB[YNO0S 9A Yagag suruaI3Q zisungeq e
L VIARVH uasig 10 VIAMVH ussig 1q VINRIVH uesttg 4d
rro[disuard wrSep[eA oA 1IS[USPAU BUIRUEY
: * ua[ifofored TyeI1I20 WeLeIp LIeyIIUey ) yesngeq uifey oA our | MEPMPNzoq 9A 1s93uap zeq
[eunjsauUIONSES BPIR[INO0S 9A Y3G2( A SYRIO] BPIB[YNO0S A Yoqag | “ISy1d oprut [eyusfuoy epuedopiuo) [HSE P[OIPYI[-TAIS BPIEYNI0))
VIAVH uesitg I
VI VH Uesig g
Lefewe[n3An
AVNIS IMNOAL uefewe[n3An 11209q sy [eadejozgoaes} *34n 11909q Dja[sAW

11003q D3[SAW NZIA ‘WIIF3 1Seq eISeH

D{o[SaW NZIA ‘WNIZI 188q BISLH]

A 1S1Z31jE Sn3ejozQ [epus(uoy]

NziA ‘wnigdo 1$eq eisey

ewsIed 159q198

ewsi[ed 159qIag

ewsi[ed 1s9q1og

ewsi[ed 159q12S

VINUVH udsg 1q

rumrue) (e)s oA ewidiue|,




COCUK VE ERGEN RUH SAGLIGI VE HASTALIKLARI STAJI

AMAC

Hasta-hekim iliskisini, psikiyatrik goriisme ilkelerini, ruhsal muayene bulgularini bilen, ruhsal hastaliklari
tanryabilen, sik goriilen bazi ruhsal hastaliklarin tedavisini yiiriitebilen ve gerektiginde bir uzmana
yonlendirebilen hekim yetistirmektir.

OGRENIM HEDEFLERI

OH 1. Psikiyatrik goriisme ilkeleri ve ruhsal muayene bulgularini bilmeli

OH 2. Uluslararasi tani 6lgiitlerini kullanarak sik goriilen psikiyatrik bozukluklarin tanisini ve ayliricl tanisint
bilmeli

OH 3. Acil psikiyatrik durumlara uygun bigimde yaklagmayi bilmeli

OH 4. Sik goriilen bazi psikiyatrik hastaliklarin tedavi yaklagimlarini bilmeli

OH 5. Cocuklardan psikiyatrik ykii alabilmeli, ruhsal muayene yapabilmeli

OH 6. Bir gocuk ve ergen ruh saghig1 ve hastaliklari uzmanina sevk etme kriterlerini ve kosullarini bilmeli
OH 7. Tani ve tedavi islemlerinin etik ve yasal yonlerini bilmeli

OH 8. Hasta, hasta yakini ve meslektaglar ile etkin sekilde yazili ve sozlii iletisim kurabilmeli, hasta
yakinlarini bilgilendirme becerisi kazanmali

OH 9. Sorumlulugunu aldig1 hastay: sunabilmeli, ekip ile tartigabilmeli




STAJDA UYULMASI GEREKEN KURALLAR

1. Cocuk ve Ergen Ruh Saghgi ve Hastaliklari staji 5 is giintidiir. Bu staj siiresi boyunca &grenciler;
genel ruh saghgi ve hastaliklari polikliniginde hasta degerlendirilmelerine aktif olarak katilacaklardir.

2. Ogrenciler, stajlara ve sinavlara temiz ve bakimli olarak ve yaka kartlarryla katilacaklardir.

3. Her stajin ilk dersi staj tamitimi olarak planlanmistir. Tanitimda stajin amaci, 6grenme hedefleri,
kapsami (semptomlar/durumlar, ¢ekirdek hastaliklar/klinik problemler, temel hekimlik uygulamalari,
tutum ve davranislar), ders programi, dlgme-degerlendirme yontemleri ve stajda uyulmasi gereken
kurallar hakkinda dgrencilere bilgi verilecektir.

4. Cocuk ve Ergen Ruh Sagligi ve Hastaliklar1 egitimi, is giinleri sabah saat 09.00°da baglar ve saat
16.00°da biter.

5. Staj sirasinda hasta bagi egitimler, teorik dersler ve diger pratik uygulamalar birebir 6gretim iiyeleri
tarafindan verilecektir.

6. Tiim &grenciler, sirayla Cocuk ve Ergen Ruh Saghig ve Hastaliklart Anabilim Dal’nin yukarida
belirtilen polikliniklerinde haftalik hasta bag1 egitim alacaklardir (hastalardan anamnez almak, fizik
muayene yapmak, boliimlerle iligkili pratik uygulamalar1 yapmak, laboratuvar sonuglarini
degerlendirmek vb).

7. Ogrenciler bilim dalinin diizenlendigi bilimsel toplantilara ve seminerlere katilacaklardir. Seminerler
her Pazartesi giinii 12:30-13.15 saatleri arasinda olacaktir.

8. Devam siireleri agildiginda 6grenci devamsiz kabul edilir ve staj sonu sinavlarina giremez. Staj1 bir
sonraki dénem tekrarlar.

9. Cocuk ve Ergen Ruh Saglig ve Hastaliklari staji sonunda Basari Belgesi alabilmek igin; dgrenciler
staj sonu yazili stnavdan en az 60 puan almalar sartiyla yapilandiriimig/klasik s6zlii sinava girerler.
Yapilandirilmig/klasik sozlii sinavdan 60 ve iizeri puan alan Ggrencinin staj sonu ortalama notu

hesaplanir. Sinav yonetmeliginde yapilacak olan degisiklikler aynen uygulanacaktir.

10. Staj sonunda tiim 6grencilerden geri bildirim s6zli, yazili ve nli
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DERI VE ZUHREViI HASTALIKLARI STAJI

AMAC

Deri ve Ziihrevi Hastaliklar1 Stajinin sonunda dénem V &grencilerinin dzellikle acil tan1 ve tedavi gerektiren
Deri ve Ziihrevi Hastaliklar1 basta olmak iizere iilkemizde sik goriilen Dermatolojik hastaliklara birinci
basamakta tan1 koyma ve tedavi etmek igin gerekli bilgi, becerileri ve tutumlar1 kazandirmaktir.

OGRENIM HEDEFLERI

OH 1. Deri deri ekleri, oral ve genital mukoza muayenesini yapar, deri lezyonlarini tanimlar

OH 2. Deri ve mukozada sik rastlanan mantar, bakteriyel, viral, paraziter hastaliklarin tanisini koyar,
tedavilerini diizenleyebilir

OH 3. Cinsel yolla bulasan hastaliklari tanir, tedavilerini gergeklestirir ve risk altindaki kisilere korunma
yontemlerini anlatarak egitim verebilir

OH 4. Papiiloskuamoz hastaliklari ve dermatitleri tantyabilir, birinci basamak tedavilerini diizenleyebilir,
gereginde bir iist basamak merkezlere yonlendirir

OH 5. Akne ve rozasea hastaligini tanimlayip tedavi ve takibini gergeklestirir

OH 6. Derinin pigmentasyon hastaliklarinin olus mekanizmasi, hastaya yaklagim ve tedavi uygulamasi
konusunda bilgi sahibi olur

OH 7. llag dokiintiilerini tanir, birinci basamak diizeyinde acil tedavilerini yapar, gerektiginde bir {ist
basamak merkezlere yonlendirir

OH 8. Otoimmiin ve inflamatuar deri hastaliklarini tanir

OH 9. Acil girisim gerektiren dermatolojik hastaliklari (iirtiker, anjioddem, eritrodermi, toksik epidermal
nekrolizis gibi) tanir ve birinci basamak diizeyinde acil tedavilerini yapabilir, gerektiginde uzmana
gonderir

OH 10. Sag ve tirnak hastaliklarina tanisal yaklagim algoritmasini bilir

OH 11. Prekansersz deri lezyonlarm ve deri tiimorlerini taniyapak \esin tani ve tedavilerinin

uygulanabilecegi merkezlere yonlendirebilir.
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ENFEKSiYON HASTALIKLARI VE KLINIK MIKROBIYOLOJI STAJI
AMAC

“Enfeksiyon Hastaliklar1 ve Klinik Mikrobiyoloji” klinik derslerinin sonunda 6grencilerin agirlikli olarak

Ulusal Cekirdek Egitim Programi (CEP)-2020 igerisinde yer alan, toplumda sik goriilen enfeksiyon

hastaliklarinin nedenleri, korunmasi, klinik tani, ayirici tani ve tedavileri hakkinda teorik ve pratik bilgi

edinmelerini, etik degerleri gozeterek birinci basamak diizeyinde enfeksiyon hastaliklarmin tedavisini

yapmalarini saglamak.

OGRENIM HEDEFLERI

OH 1.Enfeksiyon Hastaliklar1 agisindan onem arz eden enfeksiyonlara yonelik, hastanin genel ve soruna
yonelik uygun anamnezini alir ve tiim sistemleri iceren genel fizik muayene yapabilir, sonuca gore uygun
tetkikleri isteyebilecek seviyeye gelebilir,

OH 2. Hastadan istenilen tetkiklerin ve laboratuar sonuglarini yorumlayabilme yetenegi kazanabilir,

OH 3. Sik goriilen ve/veya hayati tehdit eden enfeksiyon hastaliklarinin epidemiyolojisi, korunma, tan,
tedavi ve sevk kriterlerini agiklar,

OH 4. Enfeksiyon hastaliklarinin sistemik bulgularini fizik muayene ile ortaya koyar, anamnezle birlestirir
ve tani/6n tani koyar,

OH 5. Viral hemorajik ateslerin klinik degerlendirilmesi ve yatig endikasyonlarinin saptanmasini yapar ve
tedavi prensiplerini tanimlar,

OH 6. Komplike deri ve yumusak doku enfeksiyonlari ve nekrotizan enfeksiyonlara yaklagim; IV tedavi
gerekliligi veya ayaktan tedavi ayirimini, etiyolojik ajanlarini agiklar, klinik, radyolojik, laboratuvar
bulgularini ve ayirici tanilarini degerlendirir,

OH 7. Antibakteriyel, antiviral ve antifungal tedavilerin temel prensiplerini ve tedavi endikasyonlarini
tanimlar, bu ilag gruplarinin etki spektrumlarini ve yan etkilerini degerlendirir,

OH 8. Sistemik belirtileri olan enfeksiyon hastaliklarini tanimlar ve tanir,

OH 9. Viral hepatitlerde tani, etken klinik bulgu tanimlar ve tedavilerini uygun sekilde yapar,

OH 10. Dokiintiilii hastaliklarin tespiti agisindan etiyolojik ajanlarini agiklar, klinik, laboratuvar

ve ayirici tanilarini degerlendirir,

OH 11. Besin zehirlenmeleri ve gastroenteritler konusunda olasi etiyoloj nye

%

; _ajanlah‘ana'p_)fntﬁg]"(;}"inl
Ulte 5 2 N SRR

laboratuvar bulgulari birlestirerek degerlendirir,

etkenleri, klinik bulgularini, tedavi yontemlerini ve korunma yollarini tanimlar.




10.

11.

STAJDA UYULMASI GEREKEN KURALLAR

Enfeksiyon Hastaliklar1 ve Klinik Mikrobiyoloji staji 2 haftadir. Bu staj siiresi boyunca grenciler;
teorik derslere, pratik uygulamali derslerine ve hasta bast ogrenci vizitlerine aktif olarak
katilacaklardir.

Ogrenciler, stajlara ve sinavlara temiz sekilde ve diizenli olarak, beyaz onliik ve yaka kartlarryla
katilacaklardir.

Her stajin ilk dersi staj tanitimi olarak planlanmistir. Tamtimda stajin amaci, 6grenme hedefleri,
kapsami1 (semptomlar/durumlar, ¢ekirdek hastaliklar/klinik problemler, temel hekimlik uygulamalari,
tutum ve davramislar), ders programi, 8lgme-degerlendirme yontemleri ve stajda uyulmasi gereken
kurallar hakkinda 6grencilere bilgi verilecektir.

4-Enfeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji staji is giinleri sabah saat 08.30’de baslar.

Staj sirasinda hasta bagi egitimler, teorik dersler ve diger pratik uygulamalar birebir yapilacaktir.
Ogrenciler, 6gretim iiyesi ile birlikte yapilan vizitlerde hastalarini kendileri sunacaklardir.

Egitim ve ogretim yonetmeliginde belirtilen devam siireleri asilmamasi sartiyla devam edilmeyen
dersler devamsizlik saatine gore klinikte ndbet seklinde telafi edilir. Devam siireleri agildiginda
ogrenci devamsiz kabul edilir ve staj sonu sinavlarma giremez. Staj1 bir sonraki donem tekrarlar.

Enfeksiyon Hastaliklar ve Klinik Mikrobiyoloji staj1 sonunda 6grenciler ilk dnce yazili sinava girerler.

Yazili sinavdan 50 ve iizeri puan alan 6grenciler sozlii sinava girmeye hak kazanirlar.

S&71ii sinavdan 50 ve iizeri puan alan 6grencilerin staj sonu ortalama notu hesaplanir.

Enfeksiyon Hastaliklar1 ve Klinik Mikrobiyoloji staji sonunda Bagar1 Belgesi alabilmek i¢in; dgrencilerin staj

sonu ortalama notu 60 ve iizeri olmalidir.
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FiZIKSEL TIP VE REHABILITASYON STAJI

AMAC

Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon klinik dersi ve uygulamalar1 sonunda verilen dersler ile Dénem V 6grencileri Fiziksel
Tip ve Rehabilitasyon disiplininin kas iskelet sistemi sorunlarinin birinci basamak diizeyinde uygulama alanlarini sayar,
kas iskelet sistemini etkileyen hastaliklarin genel dzelliklerini epidemiyolojisini , klinik 6zelliklerini tanir , kas iskelet
sistemi muayenesi yapar. Agri, fonksiyon kaybi, yasam kalitesinde bozulma, 6ziirliiliik, engellilik ve bagimliliga yol
acan kas-iskelet sistemi hastaliklarinin primer tedavisini, fizik tedavi ve rehabilitasyon uygulamalarini, ayrica
romatolojik, nérolojik, ortopedik/travmatolojik ve algolojik hastaliklar olmak iizere tiim sistemlerin rehabilitasyonu ile

tamamlayici tedavisini yapar. Hastanin gereksinimine gore medikal ve girisimsel tedavilerin yani sira, fiziksel

tip modaliteleri ve rehabilitasyon gibi tedavi yontemlerini 6ngérerek hastanin tedavisini yonlendirebilir

OGRENIM HEDEFLERI
BILGI VE BECERI

OH 1. Kas-iskelet sistemi hastaliklarinda anamnez almayi, lokomotor sistem muayenesini yapar, temel tanisal
ozel testleri ve hasta degerlendirmesini yapar ve uygular.

OH 2. Iskelet sistemi grafilerini ve sik istenen laboratuar testlerini degerlendirebilir (normal ve patolojik
yorumlama).

OH 3. Kas iskelet sistemi hastaliklarinda ayiricr tam yaklagimi gelistirebilir, tedavinin gerekliligini
degerlendirebilir ve ilag dis1 tedaviyi planlayabilir.

OH 4. Kas iskelet sistemi hastaliklarinda kisiyi hastalanmadan 6nce gevresi ile birlikte degerlendirerek gerekli
Onerilerde bulunur. ‘

OH 5. Akilci ilag tedavisini planlayabilme, uygulayabilme ve izleyebilme becerilerini kazanacak ve ozel
durumlarda (yaslilik, gebelik gibi) ilag kullanim1 prensiplerine uyabilir.

OH 6. Fizik tedavi (elektroterapi, sicak ve soguk tedavi gibi) uygulamalarinin temel etkilerini, uygulama
bigimlerini, yan etkilerini, endikasyonlarini ve kontrendikasyonlarini bilir.

OH 7. Enflamatuar ve dejeneratif (mekanik) agri ayrimini yapabilecek, romatizmal hastaliklari siniflandirir.

OH 8. Enflamatuar romatizmal hastaliklar (romatoid artrit, spondiloartropatiler, kollajen doku hastaliklari
gibi) hakkinda gerekli temel bilgileri (sikhigi, patogenezi, klinigi, prognozu gibi) kavrayacak; bu

hastaliklarin tanisini ve tedavisini bilir.

OH 9. Dejeneratif hastaliklarin sikligins, klinigini, tanisin1 ve tedavisini 6grenecektir.

OH 10. Yumusak doku romatizmalarini (fibromyalji, miyofasial agri, tendinit, bursit yb) taniyabilecek, tedayi

ve takibini 6grenir.

P
OH 11. Toplumda sik karsilagilan bel, boyun ve omuz agrilarinin nedenlerini, ./: fahi r%%“
tedavisini Ggrenir. / 7N %, /L:" t“
OH 12. Metabolik kemik hastaliklarindan en sik goriilen osteoporozun epidemiyolojisini, n "d;n%e } Sr}\kl:;l\lgmx
;-(\"ﬁ'..,ﬁ ;'T “‘ 4:_"‘,?4'
Y Ly *A. > Ph



ve tedavisini agiklar.

OH 13. Agrili hastaya yaklasim prensiplerini bilir.

OH 14. Tibbi rehabilitasyonun tanimini, kapsamini ve saglik hizmetleri igindeki yerini kavrar.

OH 15. Nérolojik (inme, omurilik yaralanmasi, serebral palsi vb.) ya da hareket sistemi hastaligina bagh 6ziirlii
ve engelli Kisilere 6zgii sorun ve komplikasyonlari bilecek ve birinci basamakta bu sorunlarin giderilmesi
icin gerekli temel girisimleri kavrar.

OH 16. Fizik tedavi ve rehabilitasyon alaninda toplumda sik goriilen hastaliklar igin regete yazmayi 6grenir.

OH 17. Tedavi edici egzersizlerin fizyolojisini ve tedavide kullanimlarini agiklar

OH 18. Toplumdaki kisilerin fiziksel aktif olmasi i¢in gerekli kosullar1 goz 6niinde bulundurarak egzersiz

Onerir

TUTUM

OH 19. Hasta ve hasta yakinlari ile olan iligkilerde etkili iletisim kurar, vicdani sorumluluk sahibi, saygili olmasi
gerektiginin farkina varir,

OH 20. Hasta haklarina ve hasta mahremiyetine saygi gdstermenin ve hastalar1 bilgilendirmenin nemli
oldugunu benimser,

OH 21. Saglik hizmet sunumunda engelli bireylere karsi duyarlilik kazanir ve saglik hizmetlerinden esit
yararlanma hakkini gézetir.

OH 22.Tan1 koyma ve tedavi sirasinda kullanilan ilag, tibbi malzeme, arag ve gereglerin hasta vetoplum

yararina uygun sekilde ve verimli kullanilmasina 6zen gosterir.

OH 23. Meslektaslari ile uyumlu bir sekilde, ekip ¢alismasinin 6nemini gozetir.




STAJDA UYULMASI GEREKEN KURALLAR

1. Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon staji 2 haftadir. Bu staj siiresi boyunca dgrenciler; fiziksel tip ve
rehabilitasyon servis ve polikliniklerinde hasta degerlendirilmelerine aktif olarak katilacaklardir.

2. Ogrenciler, stajlara ve smnavlara temiz ve bakimli olarak, beyaz onlik ve yaka kartlariyla
katilacaklardir.

3. Her stajin ilk dersi staj tanitimi olarak planlanmigtir. Tanitimda stajin amaci, 6grenme hedefleri,
kapsami (semptomlar/durumlar, ¢ekirdek hastaliklar/klinik problemler, temel hekimlik uygulamalari,
tutum ve davranislar), ders programi, 6lgme-degerlendirme ySntemleri ve stajda uyulmasi gereken
kurallar hakkinda dgrencilere bilgi verilecektir.

4. Fiziksel T1ip ve Rehabilitasyon egitimi, is giinleri sabah saat 08.30’da baslar ve saat 17.00’de biter.

5. Staj sirasinda hasta basi egitimler, teorik dersler ve diger pratik uygulamalar birebir 6gretim tiyeleri
tarafindan verilecektir.

6. Tiim Ogrenciler, sirayla Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon Anabilim Dali’nin servis ve polikliniklerinde
haftalik hasta basi egitim alacaklardir (hastalardan anamnez almak, fizik muayene yapmak, pratik
uygulamalar1 yapmak, laboratuvar ve radyoloji sonuglarini degerlendirmek vb).

7. Ogrenciler, 6gretim tiyesi ile birlikte yapilan vizitlerde hastalarini kendileri sunacaklardir..

8. Devam siireleri asildiginda 6grenci devamsiz kabul edilir ve staj sonu sinavlarina giremez. Staj1 bir
sonraki donem tekrarlar.

9. Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon staji sonunda basarili sayilabilmek igin ; 6grencilerin staj sonu yazili
sinav ve yapilandirilmis pratik sinavlarin her birinden en az 60 puan almalari sartiyla
yapilandirilmig/klasik s6zlii sinava girerler. Yapilandirilmig/klasik sdzlii sinavdan 60 ve iizeri puan

alan 6grencinin staj sonu ortalama notu hesaplanir Sinav ynetmeliginde yapilacak olan degisiklikler

aynen uygulanacaktir.

10. Staj sonunda tiim 6grencilerden geri bildirim sozlii, yazili ve oﬁfi'né laLk alinacaktir :
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GOGUS CERRAHISI STAJI

AMAC

Solunum sistemi, 6zofagus ve toraks travmalari ile ilgili cerrahi veya girisimsel tedavi gerektiren saglik
sorunlarini tanima ve tedavi yontemlerini agiklama; acil durumlari ayirt edebilme, ilk miidahaleyi yapma ve
uygun bir sekilde sevk edebilme i¢in gerekli olan bilgi, beceri ve tutumlari kazandirmak. Arastirmaci ve
sorgulayici Ozelliklere sahip, hasta haklar1 ve hekimlik mesleginin etik degerlerini gozeterek hekimlik
uygulamalarini yapabilecek temel bilgi, tutum ve becerilerin kazandirilmasini saglamaktir.

OGRENIM HEDEFLERI

OH 1. Solunum sisteminin cerrahi anatomisini ve fizyolojisini agiklar.

OH 2. Solunum sisteminin, mediastenin ve 6zofagusun sik goriilen ve cerrahi/girigsimsel tedavi gerektiren
OH 3. hastaliklarmin nedenlerini, olusum mekanizmalarini, yol agtiklari klinik bulgulari ve cerrahi
yaklagim ilkelerini agiklar.

OH 4. Solunum sistemi yakinmalari olan hastadan &ykii alir.

OH 5. Solunum sistemi fizik muayenesini yapar.

OH 6. Solunum sistemi, mediasten ve 6zofagus hastaliklarinin teshisinde kullanilan temel tani
yontemlerini ve islemlerini agiklar.

OH 7. Anamnez ve muayene bulgularina dayanarak, tani ve tedaviye yonlendirecek laboratuvar testlerini
uygun sirada seger.

OH 8. Solunum sistemi ile ilgili temel tanisal test (akciger grafisi, arter kan gazi, tam kan, biyokimyasal
testler) sonuglarini yorumlar

OH 9. Anamnez, fizik muayene bulgular1 ve laboratuvar testlerini degerlendirerek solunum sistemi,
mediasten ve 6zofagusun cerrahi/girisimsel tedavi gerektiren hastaliklarinin ayirici tanisint yapar, 6n
tanisini koyar.

OH 10. Solunum sistemi, mediasten ve zofagus hastaliklarinda cerrahi tedavi yontemlerini agiklar

OH 11. Solunum sistemine yonelik temel tibbi girisimleri (plevral ponksiyon (torasentez)) uygular.

OH 12. Solunum sistemi, mediasten ve 6zofagus ile ilgili acil cerrahi durumlari agiklar, birinci basamak
diizeyinde ilk miidahaleyi yapar ve uygun sekilde bir iist merkeze sevk eder.

OH 13. Solunum sistemi ve 6zofagus hastaliklarinda (kist hidatik, kanser vb) korunma onlemlerini

aciklar.

OH 14. Solunum sistemi, 6zofagus ve toraks travmalari ile ilgili soru

oneminin farkindadir.




STAJDA UYULMASI GEREKEN KURALLAR

1. Gogiis Cerrahi staji 1 haftadir. Bu staj siiresi boyunca 6grenciler; servis hasta vizitleri, hasta bagi
pratikleri ve girisimsel uygulamalar (torasentez, tiip/kateter torakostomi, bronkoskopi, pansuman vb.),
poliklinik hasta degerlendirilmeleri, ameliyathanede gogiis cerrahisi yaklagimlarina aktif olarak
katilacaklardir.

2. Ogrenciler, stajlara ve smnavlara temiz ve bakimli olarak, beyaz onliik ve yaka Kartlaryla
katilacaklardir.

3. Her stajin ilk dersi staj tanitim1 olarak planlanmistir. Tanitimda stajin amaci, 6grenme hedefleri,
kapsami (semptomlar/durumlar, gekirdek hastaliklar/klinik problemler, temel hekimlik uygulamalari,
tutum ve davranislar), ders programi, lgme-degerlendirme yontemleri ve stajda uyulmasi gereken
kurallar hakkinda 6grencilere bilgi verilecektir.

4. Gogiis Cerrahi staj egitimi, is giinleri sabah saat 08.30’da baslar ve saat 17.00°de biter.

5. Staj sirasinda hasta bagi egitimler, teorik dersler, girisimsel islemler ve diger pratik uygulamalar
birebir gretim iiyeleri tarafindan verilecektir.

6. Tiim 6grenciler, sirayla Gogiis Cerrahisi servis, poliklinik ve ameliyathanesinde hasta bagi egitim
alacaklardir (hastalardan anamnez almak, fizik muayene yapmak, laboratuvar sonuglarini
degerlendirmek, girisimsel iglemler ve ameliyathanede hasta hazirlanmasi, operasyonlari izlemek/
aktif katilmak vb).

7. Opgrenciler, 6gretim iiyesi ile yapilan vizitlerde hastalarini kendileri sunacaklardir. Ogrenciler
anabilim dalinin diizenlendigi bilimsel toplantilara ve konseylere katilacaktir.

8. Devam siireleri asildiginda 6grenci devamsiz kabul edilir ve staj sonu smavlarina giremez. Staj1 bir
sonraki donem tekrarlar.

9. Gogiis Cerrahi staji sonunda Basari Belgesi alabilmek igin; ogrencilerin staj sonu yazili sinavdan en

Yapilandirilmig/klasik sozlii sinavdan 60 ve iizeri puan alan dgrenci inkstaj sonu ortalama notu

hesaplanir Sinav yonetmeliginde yapilacak olan degisiklikler ayr;-e,nluyz lanacaktir. 7
¥
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GOZ HASTALIKLARI STAJI
AMAC

Birinci basamakta siklikla karsilagilan g6z hastaliklarini tanimak, tedavisini vermek ve hastayi bilgilendirmek

ve acil durumlarda gerekli 6n miidahaleler sonrasi ileri basamak hastane ve uzmanlara ydnlendirmek igin

gerekli bilgi, beceri ve tutumlari kazandirmaktir.

OGRENIM HEDEFLERI
OH 1. Goz hastasinin detayli Sykiistinii alip gérme keskinligi, direkt/indirekt 1s1k refleksi, goz

hareketleri, kirmizi refle testi (lokokori taramasi igin), konfrontasyon ile gdrme alani ve direkt
oftalmoskopi muayenesini yapar,

OH 2. Gerektiginde acil on miidahaleyi yapabilecek, oftalmolojik acilleri taniyabilecek ve
ciddiyetinin farkinda olur,

OH 3. G0z anatomisi ve fizyolojisini ana hatlariyla bilir,

OH 4. Komplike olmayan alerjik, bakteriyal ve viral konjonktivitlerin tedavisini yapabilir,

OH 5. Yenidogan konjonktivitinin 6nemini bilir ve uygun sekilde sevkini yapar,

OH 6. Kirmizi gézde gerektiginde ilk girisim ve ardindan sevk planlamasi yapar,

OH 7. Akut ve kronik gérme kaybinda gerektiginde ilk girisim yapar ve sevk planlar,

OH 8. Sistemik hastaliklarin (diyabet gibi) g6z hastaliklari agisindan riskini bilir ve gerekli tedbirleri
alir (sevk ve diizenli muayeneye yonlendirme),

OH 9. Kirma kusurunun ve sasihigin g¢ocuklardaki ©Oneminin farkinda olup gerekli aile
bilgilendirmesini yapar ve sevk edebilir,

OH 10. Mekanik ve kimyasal goz ya;alanmalarmda gerekli 6n girisimi yapar ve uygun sekilde sevk
eder,

OH 11.  Sik goriilen goz hastaliklarinin risk faktorlerini bilir ve birincil, ikincil ve tigiinciil korunma

Snlemlerini alir, (\PJ

OH 12.  Goz tiimérleri hakkinda farkindaligi vardir ve 6n tani koyar ve uygun sekilde sevk eder

OH 13. Prematiir retinopatisinin &nemini bilir ve aileye prematiir retinopatisini

gerekliligi hakkinda bilgilendirme yapar, gz hastaliklar1 uzmanina yonlendirir,

OH 14.  Géz hastaliklarinda kullanilan ilaglarin diger hastalik ve ilaglarla etkilesi




STAJDA UYULMASI GEREKEN KURALLAR

. G0z hastaliklari staji 10 is giiniidiir. Bu siirede 6grenciler poliklinik, 6zel dal poliklinigi, servis ve goz
hastaliklar1 ameliyathane odasinda hasta degerlendirmesine aktif olarak katilacaklardir.

. Stajin ilk iki saatlik dersi tanigma ve staj tanitimi igin planlanmigtir. Bu derslerde goz hastaliklar
boliimiiniin isleyisi, staj boyunca uyumasi gereken kurallar, stajin amaci ve 6grenim hedefleri
hakkinda bilgi verilecektir.

. Ogrenciler staj boyunca temiz ve bakimli olarak ve yaka kartlar1 takil olarak katilacaktr.

. Ameliyathaneye giris igin her bir 6grencinin kendi ameliyathane formasini yaninda getirmesi

gerekmektedir.

. G0z hastaliklar: egitimi saat 8.30°da baslar ve 17.00 ‘de biter.

. Derslere devam zorunlulugu mevcuttur. Devamsizlik siiresi sinir1 agildiginda 6grenci devamsiz olarak

kabul edilir ve staj sonu sinavina giremez. Staji sonraki dénemlerde tekrarlar.
. Ogrenciler derslikler, servis, poliklinik, ameliyathanelerde ilgili 6gretim iiyeleri veya egitimden

sorumlu uzman doktorlarin esliginde hasta degerlendirmesine katilabilir ve egitim alilar.

. GO0z hastaliklar: staji sonunda yazily, pratik ve sézlii sinavlarin her birinden 60 puan ve iizeri alan

dgrencilerin staj sonu notu hesaplanir.
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KALP DAMAR CERRAHISI STAJI

AMAC

Kalp ve Damar Cerrahisi klinik staj sonrasi 6grenciler kalp hastaliklarinin tan1 ve tedavisi hakkinda temel bilgilere
sahip olacaklar, damar cerrahisi muayenesi, kalp ve damar hastaliklarina acil yaklagim ve birinci basamak seviyesinde
tedavisini 6greneceklerdir.

OGRENIM HEDEFLERI

OH 1. Kalp hastaliklarinda temel muayene, tani ve tedavi yontemlerini grenecekler.
OH 2. Akut ve kronik damar hastaliklarinda muayene prensiplerini, acil miidahale gerektirebilecek
patolojileri ayirt edebileceklerdir.

OH 3. Varislerde tedavi yontemlerini 6greneceklerdir.

OH 4. Derin ven trombozu tani ve tedavide neler yapilmasi gerektigini 6greneceklerdir.

OH 5. Ekstremite kanamasi olan bir hastaya ilk miidahalede neler yapilmas: gerektigini 6greneceklerdir.
OH 6. Koroner Bypass operasyonlarinda kullanilacak greftleri agiklik oranlarini ve koroner bypass
operasyon teknigini 6greneceklerdir.

OH 7. Kalp kapak hastaliklarinda semptom ve bulgularini, ameliyat endikasyonlarini greneceklerdir.
OH 8. Kalp kapak operasyonlarindaki protez kapaklarin 6zelliklerini ve takipte nelere dikkat edilmesi
gerektigini 6greneceklerdir.

OH 9. Aort anevrizmalari ve diseksiyonlarinda ameliyat endikasyonlarini ve acil yaklasim gerekliligini
Ogreneceklerdir.

OH 10. Buerger Hastalig1 ve Reynoud Fenomeni gibi 6zel vaskiiler patolojilerde neler yapilabilecegini

ogreneceklerdir.




STAJDA UYULMASI GEREKEN KURALLAR

1. Kalp ve Damar Cerrahi staji 1 haftadir. Bu staj siiresi boyunca 6grenciler; servis hasta vizitleri, hasta basi
pratikleri ve girisimsel uygulamalar, poliklinik hasta degerlendirilmeleri, ameliyathanede kalp ve damar

cerrahisi yaklasimlarina aktif olarak katilacaklardir.
2. Ogrenciler, stajlara ve sinavlara temiz ve bakimli olarak, beyaz 6nliik ve yaka kartlariyla katilacaklardir.

3. Her stajin ilk dersi staj tanitim1 olarak planlanmistir. Tanitimda stajin amaci, 6grenme hedefleri, kapsami
(semptomlar/durumlar, gekirdek hastaliklar/klinik problemler, temel hekimlik uygulamalari, tutum ve
davranislar), ders programi, 6lgme-degerlendirme ydntemleri ve stajda uyulmas gereken kurallar hakkinda

ogrencilere bilgi verilecektir.
4. Kalp ve Damar Cerrahi staj egitimi, is giinleri sabah saat 08.30’da baslar ve saat 17.00’de biter.

5. Staj sirasinda hasta bast egitimler, teorik dersler, girisimsel iglemler ve diger pratik uygulamalar birebir

dgretim iiyeleri tarafindan verilecektir.

6. Tiim dgrenciler, sirayla Kalp ve Damar Cerrahisi servis, poliklinik ve ameliyathanesinde hasta bas egitim
alacaklardir (hastalardan anamnez almak, fizik muayene yapmak, laboratuvar sonuglarini degerlendirmek,

girisimsel iglemler ve ameliyathanede hasta hazirlanmasi, operasyonlari izlemek/ aktif katilmak vb).

7. Oprenciler, 6gretim iiyesi ile yapilan vizitlerde hastalarini kendileri sunacaklardir. Ogrenciler anabilim

dalinin diizenlendigi bilimsel toplantilara katilacaktir.

8. Devam siireleri asildiginda 6grenci devamsiz kabul edilir ve staj sonu sinavlarina giremez. Staji bir sonraki

donem tekrarlar.

9, Kalp ve Damar Cerrahi staji sonunda Basari Belgesi alabilmek i¢in; 6grencilerin staj sonu yazili sinavdan en
az 60 puan almalari sartiyla, hasta hazirlama (anamnez) ile birlikte s6zlii sinava girerler.
Yapilandirilmig/klasik sozlii sinavdan 60 ve tizeri puan alan 6grencinin staj sonu ortalama notu hesaplanir.

Sinav yonetmeliginde yapilacak olan degisiklikler aynen uygulanacaktir.

10. Staj sonunda tiim grencilerden geri bildirim sézlii veya yazili olar

e
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KULAK BURUN BOGAZ STAJI

AMAC

KBB klinik dersi dersinin temel hedefi, 6grencilerin mezuniyet sonrasi hekimlik pratiginde karsilasacag
szellikle acil tan1 ve tedavi gerektiren hastaliklar yanisira diger sik goriilen Kulak Burun Bogaz ve Bag-Boyun
Cerrahisi hastaliklari ile ilgili tani, ayirici tani ve tedavileri yapabilecekleri yeterli bilgi ve beceri kazanmasini
saglamaktir.

OGRENIM HEDEFLERI

OH 1. Otoskopu kullanmay1 bilmeli ve otoskopik muayene yapabilmeli
OH 2. Diyapozan kullanmay1 bilmeli ve diapazon testlerini yapabilmeli
OH 3. Otoskopik muayene ile dig kulak yolunu ve timpanik membrani degerlendirebilmeli

OH 4. Otoskopik muayene ile orta kulak patolojilerini ayirt edebilmeli

OH 5. Vestibiiler sistem muayenesinde kullanilan test bataryalari hakkinda fikir sahibi olabilmeli

OH 6. Periferik vestibiiler hastaliklarda en sik kullanilan rehabilitasyon manevralarini yapabilmeli

OH 7. Odyometri ve timpanogrami degerlendirebilmeli, ABR, otoakustik emisyon ve diger odyolojik
testler hakkinda bilgi sahibi olabilmeli degerlendirebilmeli

OH 8. Alin aynasini dogru takabilmeli ve 15181 dogru bir sekilde muayene alanina diisiirebilmeli

OH 9. Burun spekulumunu dogru kullanarak burun muayenesi yapabilmeli

OH 10. Epistaksisli hastaya yaklagim1 bilmeli

OH 11. Nazofarenks aynasini dogru takabilmeli

OH 12. Dil basacagi ile dile basip nazorafenks aynasini dogru sekilde yerlestirebilmeli

OH 13. Is181 nazofarenks aynasina diisiirebilmeli ve nazaofarenksi degerlendirebilmeli

OH 14. Oral kavite ve orofarenks muayenesi yapabilmeli

OH 15. Larenks aynasini dogru takabilmeli, aynay1 isitmasi veya soliisyonla silmesi gerektigini bilmeli

OH 16. Dili tutup gekerek larenks aynasini dogru sekilde orofarenkse yerlestirebilmeli

OH 17. Is151 larenks aynasina diisiirerek larenksi degerlendirebilmeli
OH 18. Bas boyun muayenesi yapabilmeli
OH 19. Tiroid muayenesi yapabilmeli

OH 20. Tiikriik bezlerinin muayenesini yapabilmeli

OH 21. KBB muayenelerinde endoskop kullanmay1 bilmeli

OH 22. KBB ile ilgili radyolojik gériintiileme tekniklerini basit¢e degerlendirebilmeli




STAJDA UYULMASI GEREKEN KURALLAR

. Kulak Burun Bogaz Hastaliklari staji 10 is giiniidiir. Bu siirede 6grenciler poliklinik, servis ve Kulak
Burun Bogaz Hastaliklar1 ameliyathane odasinda hasta degerlendirmesine aktif olarak katilacaklardir.
. Stajin ilk iki saatlik dersi tanisma ve staj tanitimi igin planlanmistir. Bu derslerde Kulak Burun Bogaz
Hastaliklart béliimiiniin isleyisi, staj boyunca uyumasi gereken kurallar, stajin amaci ve &grenim
hedefleri hakkinda bilgi verilecektir.

. Ogrenciler staj boyunca temiz ve bakimli olarak ve yaka kartlari takil olarak katilacaktir.

. Ameliyathaneye giris igin her bir &grencinin kendi ameliyathane formasini yaninda getirmesi
gerekmektedir.

. Kulak Burun Bogaz Hastaliklari egitimi saat 8.30°da baslar ve 17.00 ‘de biter.

. Derslere devam zorunlulugu mevcuttur. Devamsizlik siiresi sinir1 agildiginda 6grenci devamsiz olarak
kabul edilir ve staj sonu sinavina giremez. Staji sonraki donemlerde tekrarlar.

. Ogrenciler derslikler, servis, poliklinik, ameliyathanelerde ilgili 6gretim iiyeleri veya egitimden
sorumlu uzman doktorlarin esliginde hasta degerlendirmesine katilabilir ve egitim alilar.

. Kulak Burun Bogaz Hastaliklar1 staji sonunda yazili, pratik ve szlii sinavlarin her birinden 60 puan

ve lizeri alan dgrencilerin staj sonu notu hesaplanir.
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ORTOPEDI STAJI

AMAC

Ortopedi ve Travmatoloji Klinigi Stajinda, Ortopedik hastaliklar hakkinda o6ykii, fizik muayene, tani
yontemleri ve tedavi konularinda yeterlilik saglamak. Travmatik hastaliklarda acil girisim ve miidahale
gerektirecek durumlari 6grenme, Temel yasam destegini saglamak. Sik goriilen pediatrik ve vertebral
problemlere uygun tani ve tedavileri konusunda bilgi sahibi olmak. Ortopedik onkoloji hastalarinda erken
tan1 ve tedavisi 6nemli olan hastaliklar konusunda bilgili olmali algi-atel uygulayabilmesi, acil miidahale
gerektirecek durumlari tespit edebilecek nitelikte bir egitim vermektedir. Hasta haklari ve hekimlik
mesleginin etik degerlerini gozeterek hekimlik uygulamalarini yapabilecek temel bilgi, tutum ve becerilerinin
kazandirilmasi saglamaktir.

OGRENIM HEDEFLERI
OH 1. Travmal hastaya yaklagimi uygulayabilmeli.

OH 2. Hastaya uygun sekilde alg1 ve atel uygulamasini, velpeau bandaji, kol askisi yapabilmelidir.

OH 3. Steril ve uygun yara pansumani yapabilmeli.

OH 4. Ortopedik agidan uygun anamnez alabilmeli ve fizik muayene yapabilmelidir.

OH 5. Acil miidahale gerektirecek durumlari bilmeli ve nasil davranacagi konusunda yeterli olmali.

OH 6. Hastaliklarin tanisinda uygun goriintiileme ydntemlerini bilmeli

OH 7. Ortopedik hastaliklarin nedenleri, olug mekanizmalari, klinik bulgulari ve tani ydntemleri
konusunda bilgi sahibi olup tedavisini planlayabilmeli

OH 8. Rehabilitasyon gerektiren hastaliklar ve rehabilitasyon yontemlerini sayabilmeli

OH 9. Hastalarda tam bir sistemik muayene yapip, tan1 ydntemleri belirleyebilmeli

OH 10. Hastalarda sik yapilan temel laboratuvar (biyokimyasal ve hematolojik dl¢iimler) ve radyolojik
incelemeleri yorumlayabilmeli

OH 11. Travma hastalarinda acil girisim gerektiren hayati tehdit eden saglik sorunlarini ve buna
yonelik temel yasam destegini bilmeli

OH 12. Akut veya kronik hastaliklarin yonetiminin farkli oldugunun bilincinde olacak

OH 13. Tani koyma ve tedavi sirasinda kullanilan ilag, tibbi malzeme, arag ve gereglerin hasta ve
toplum yararina uygun sekilde ve verimli kullanilmasina 6zen gosterecek.

OH 14. Ekip calismasinin 6nemini gozetecek

OH 15. Ortopedik hastaliklardan korunma y&ntemlerini agiklayabilmeli.

OH 16. Travma hastalarinda acil girisim gerektiren hayati tehdit eden saglik sorunlarini ve buna yonelik
temel yasam destegini bilmeli.

OH 17. Ortopedi ve Travmatoloji hastalarinda sik goriilen, acil cerrahi miidahale gerektiren hastaliklari
tantyip tedaviye yonelik neler yapilmasi gerektigini agiklayabilmeli.

OH 18. Elastik bandaj, al¢1 ve atel uygulamalarini bilmeli

OH 19. Travmal hastanin ekstremite x ray(rontgen) grafilerini degerlendirebilecek ve ortopedik agidan
patolojik goriintiilerin tanisini koyabilmeli

OH 20. Sik goriilen ortopedik acil (septik artrit, kompartiman sendromu, agik kiriklar ve ¢ikiklar vb.)
hastaliklarin tanisin1 koyabilmeli

OH 21. Ortopedik agidan akut ve sik gdriilen hastaliklara tan1 koyup tedavi edebilecek ileri diizey tetkik
ve tedavi gerektiren hastaliklara sahip hastalar bir iist basamak saglik kurumuna sevk edebilmeli

OH 22. Ortopedik hastaliklardan korunma yontemlerini agiklayabilmeli.

OH 23. Hasta, hasta ailesi ve yakinlari ile uygun iletisim kuy
verebilmeli.

n\ temel konularda danismanlik




Direkt Radyografik
Degerlendirme

(Dr ismail Giizel)

Omuz ve gevresi Kirik-gikik ve
hastaliklar:

(Dr Tarik Altunkilig)

Humerus ve dirsek kiriklari

(Dr Mehmet Boz)

Atel ve al¢1 uygulama (Pratik egitim)

(Dr Biinyamin ARI)

Klinik i¢i konsey ve Serbest egitim

Ekstremite Travmasi

Kemik,Eklem ve Yumusak doku

On kolel bilegi ve el kiriklari

Kalga gevresi kirik ve ¢ikiklart

Klinik i¢i konsey ve Serbest egitim

(Kiriklar,Cikiklar) Enfeksiyonlar
(Dr Mehmet Boz) (Dr Ismail Giizel) (Dr Mehmet Boz)
(Dr Mehmet Boz)
Kemnooer =iy Aksayan LGPl Septiliantrlt Poliklinik uygulamalar: ve Ortopedik Klinik igi konsey ve Serbest egitim
hastaya yaklagim (pratik uygulama)
(Dr Mehmet Boz) (Dr Biinyamin Ar1) (Dr Mehmet Boz) (Dr ismail Giizel)
Yaralanmalarda ilk Yardim Cocuk kiriklar Osteokondrozlar Poliklinik uygulamalari ve Klinik i¢i _Swm.ow ve Serbest
Ortopedik hastaya yaklasim (pratik SR
: uygulama
(Dr Tarik Altunkilig) (Dr Ismail Giizel) (Dr Biinyamin Ar1) e ;
(Dr Mehmet Boz)

OGLE ARASI

Femur ve Diz gevresi kiriklar

(Dr Ismail Giizel)

Tibia ve ayak-ayak bilegi Kiriklar1

(Dr Ismail Giizel)

Pelvis ve asetabulum kiriklar:

(Dr Mehmet Boz)

Poliklinik uygulamalar ve Ortopedik
hastaya yaklagim (pratik uygulama)
(Dr Bityamin ARI)

Klinik i¢i konsey ve Serbest
egitim

Femur ve Diz gevresi kiriklar

(Dr Ismail Giizel)

Tibia ve ayak-ayak bilegi Kiriklar:

(Dr Ismail Giizel)

Pelvis ve asetabulum kiriklar1

(Dr Mehmet Boz)

Poliklinik uygulamalari ve Ortopedik
hastaya yaklagim (pratik uygulama)
(Dr Biiyamin ARI)

Klinik i¢i konsey ve Serbest
egitim

Femur ve Diz gevresi kiriklar

(Dr Ismail Giizel)

Tibia ve ayak-ayak bilegi Kiriklar

(Dr Ismail Giizel)

Pelvis ve asetabulum kiriklar

(Dr Mehmet Boz)

Poliklinik uygulamalari ve Ortopedik
hastaya yaklagim (pratik uygulama)
(Dr Biiyamin ARI)

Klinik i¢i konsey ve Serbes
egitim

Femur ve Diz gevresi kiriklar

(Dr Ismail Giizel)

Tibia ve ayak-ayak bilegi Kiriklar:

(Dr Ismail Giizel)

Pelvis ve asetabulum kiriklar:

(Dr Mehmet Boz)

Poliklinik uygulamalari ve Ortopedik
hastaya yaklagim (pratik uygulama)
(Dr Biiyamin ARI)




Omuz eklemi rotator cuff

Steril pansuman nasil yapilir (Pratik

Ameliyathane hasta hazirhg: (pratik

Steril pansuman nasil yapilir (Pratik

(Dr Ismail Giizel)

yaralanmalar1 egitim) uygulama) egitim)
Klinik i¢i konsey ve Serbest egitim
(Dr Mehmet Boz) (Dr Mehmet Boz) (Dr Bityamin ARI) (Dr Tarik Altunkilig)
Gelisimsel Kalga displazisi Pediatrik Norolojik Hastaliklar [ Ameliyathane hasta hazirhig: (pratik| Bening ve Maling Kemik Lezyonlar:
(GEPioio ) Byenags) Klinik i¢i konsey ve Serbest egitim
(Dr Tarik Altunkilig) Dr fsmaillcn (Dr Biiyamin ARI)
(Dr Ismail Giizel) (Dr Ismail Giizel)
Omurga yaralanmalari Diz eklemi Bag yaralanmalar1 Ameliyathane hasta hazirhg: (pratik Interaktif Vaka tartigmasi
uygulama)
A Klinik i¢i konsey ve Serbest egitim
(Dr Tarik Altunkilig) (Dr Ismail Giizel) (Dr Tarik Altunkilig) (Dr Biiyamingess
Spinal Kord sendromu Diz eklemi meniskiis yaralanmalar1 |Steril pansuman nasil yapilir (Pratik| Poliklinik uygulamalar1 ve Ortopedik
egitim) hastaya yaklagim (pratik uygulama)
Klinik i¢i konsey ve Serbest
(Dr Tarik Altunkilig) (Dr Ismail Giizel) (Dr Biiyamin ARI) egitim

OGLE ARASI

Omurga yaralanmalari

Omurga sekil ve deformite

Ayak bilegi burkulma yaralanmalari

Poliklinik uygulamalar ve Ortopedik

(Dr Bityamin ARI)

bozukluklari hastaya yaklagim (pratik uygulama)
Klinik i¢i konsey ve Serbest
(Dr Tarik Altunkilig) (Dr Tarik Altunkilig) (Dr Mehmet Boz) (Dr Biiyamin ARI) egitim
Omurga yaralanmalari Omurga sekil ve deformite Ayak bilegi burkulma yaralanmalari| Poliklinik uygulamalar1 ve Ortopedik
bozukluklar hastaya yaklagim (pratik uygulama)
Klinik i¢i kongey ve Serbest
(Dr Tarik Altunkilig) (Dr Tarik Altunkilig) (Dr Mehmet Boz) (Dr Biiyamin ARI) \/ \%ﬂ:
Omurga yaralanmalari Omurga sekil ve deformite Ayak bilegi burkulma yaralanmalari| Poliklinik uygulamalari ve Ortopedik
bozukluklari hastaya yaklagim (pratik uygulama)
(Dr Tarik Altunkilig) (Dr Tarik Altunkilig) (Dr Mehmet Boz) (DE Biryaiin ARD. /
Omurga yaralanmalar1 Omurga sekil ve deformite Ayak bilegi burkulma yaralanmalari| Poliklinik uygulamalari ve Ortopedi
bozukluklari hastaya yaklasim (pratik uygulama
(Dr Tarik Altunkilig) (Dr Tarik Altunkilig) (Dr Mehmet Boz)




Interaktif Vaka tartigmasi

Poliklinik uygulamalari ve Ortopedik

Ameliyathane hasta hazirhig: (pratik

hastaya yaklagim (pratik uygulama) uygulama) Seflest € gy Sy
(Dr Biiyamin ARI) (Dr Tarik Altunkilig) (Dr Mehmet Boz)
Interaktif Vaka tartigmasi Poliklinik &ulamalan ve Ortopedik Ameliyathane hasta hazirlig: (pratik
hastaya yaklasim (pratik uygulama) uygulama) Sinav
(Dr Mehmet Boz) (Dr Ismail Giizel) (Dr Tarik Altunkilig) SCigent Calisma
Interaktif Vaka tartigmas1 | Poliklinik uygulamalar1 ve Ortopedik | Ameliyathane hasta hazirlig1
hastaya yaklagim (pratik uygulama) (pratik uygulama)
Sinav
(Dr Tarik Altunkilig) (Dr Mehmet Boz) (Dr Mehmet Boz) Serbest Calisma
Interaktif Vaka tartiymasi Poliklinik uygulamalari ve Ameliyathane hasta hazirhig
Ortopedik hastaya yaklagim (pratik uygulama)
(pratik uygulama) Simnav
: Serbest Caligma
(Dr Ismail Giizel) (Dr Tarik Altunkilig) (Dr Biiyamin ARI)
OGLE ARASI
Interaktif Vaka tartigmasi Poliklinik uygulamalari ve Ameliyathane hasta hazirhigi
Ortopedik hastaya yaklagim (pratik uygulama)
(pratik uygulama)
X Serbest Caligma Swnav
(Dr Ismail Giizel) (Dr Biiyamin ARI) (Dr Mehmet Boz)
Interaktif Vaka tartigmasi Poliklinik uygulamalar1 ve Ameliyathane hasta hazirligi
Ortopedik hastaya yaklagim (pratik uygulama)
(pratik uygulama)
; Serbest Calisma Smav
(Dr ismail Giizel) (Dr Biiyamin ARI) (Dr Mehmet Boz) £ N
Interaktif Vaka tartigmasi Poliklinik uygulamalar1 ve Ameliyathane hasta hazirligi \
Ortopedik hastaya yaklagim (pratik uygulama) |
(pratik uygulama)
) Serbest Caligma pr O) Smay;
(Dr Ismail Giizel) (Dr Biiyamin ARI) (Dr Mehmet Boz) |
Interaktif Vaka tartismasi Poliklinik uygulamalar1 ve Ameliyathane hasta hazirlig: 4
Ortopedik hastaya yaklagim (pratik uygulama)
(pratik uygulama)
; Serbest Caligma
(Dr Ismail Giizel) (Dr Biiyamin ARI) (Dr Mehmet Boz)




RUH SAGLIGI VE HASTALIKLARI STAJI
AMAC

Hasta-hekim iligkisini, psikiyatrik goriigme ilkelerini, ruhsal muayene bulgularini bilen, ruhsal hastaliklar
taniyabilen, sik goriilen bazi ruhsal hastaliklarin tedavisini yiiriitebilen ve gerektiginde bir uzmana
yonlendirebilen hekim yetistirmektir.

OGRENIM HEDEFLERI

OH 1. Psikiyatrik goriisme ilkeleri ve ruhsal muayene bulgularini bilmeli

OH 2. Uluslararasi tami 6lgiitlerini kullanarak sik goriilen psikiyatrik bozukluklarin tanisini ve ayirici
tanisini bilmeli

OH 3. Acil psikiyatrik durumlara uygun bigimde yaklasmay1 bilmeli

OH 4. Sik goriilen baz1 psikiyatrik hastaliklarin tedavi yaklasimlarini bilmeli

OH 5. Psikiyatrik oykii alabilmeli, ruhsal muayene yapabilmeli

OH 6. Bir ruh saglig1 ve hastaliklar1 uzmanina sevk etme kriterlerini ve kogullarini bilmeli

OH 7. Tani ve tedavi islemlerinin etik ve yasal ydnlerini bilmeli

OH 8. Hasta, hasta yakin1 ve meslektaslari ile etkin sekilde yazili ve sézlii iletigim kurabilmeli, hasta
yakinlarini bilgilendirme becerisi kazanmali

OH 9. Sorumlulugunu aldig1 hastayr sunabilmeli, ekip ile tartisabilmeli




STAJDA UYULMASI GEREKEN KURALLAR

. Ruh Saglig1 ve Hastaliklari staji 15 is giintidiir. Bu staj siiresi boyunca 6grenciler; genel ruh sagligi ve
hastaliklari poliklinigi, servisinde hasta degerlendirilmelerine aktif olarak katilacaklardir.

. Opgrenciler, stajlara ve smnavlara temiz ve bakimli olarak, beyaz onliik ve yaka Kkartlariyla
katilacaklardir.

. Her stajin ilk dersi staj tanitimi olarak planlanmigtir. Tanitimda stajin amaci, 6grenme hedefleri,
kapsami (semptomlar/durumlar, gekirdek hastaliklar/klinik problemler, temel hekimlik uygulamalari,
tutum ve davraniglar), ders programi, 6lgme-degerlendirme yontemleri ve stajda uyulmasi gereken
kurallar hakkinda 6grencilere bilgi verilecektir.

. Ruh Saglig1 ve Hastaliklari egitimi, is giinleri sabah saat 08.30’da baslar ve saat 16.15’de biter.

. Staj sirasinda hasta bas1 egitimler, teorik dersler ve diger pratik uygulamalar birebir 6gretim iiyeleri
tarafindan verilecektir.

. Tiim &grenciler, sirayla Ruh Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali’nin yukarida belirtilen servis ve
polikliniklerinde haftalik hasta bas egitim alacaklardir (hastalardan anamnez almak; fizik muayene
yapmak, boliimlerle iligkili pratik uygulamalari yapmak, laboratuvar sonuglarin degerlendirmek vb).
. Ogrenciler, 6gretim tiyesi ile birlikte yapilan vizitlerde hastalarini kendileri sunacaklardir. Ogrenciler
bilim dalinin diizenlendigi bilimsel toplantilara ve seminerlere katilacaklardir. Seminerler her Cuma
giinii 13:30-14:15 saatleri arasinda olacaktir.

. Devam siireleri asildiginda 6grenci devamsiz kabul edilir ve staj sonu sinavlarina giremez. Staj1 bir
sonraki donem tekrarlar.

. Ruh Saglig1 ve Hastaliklar: staji sonunda Basar1 Belgesi alabilmek i¢in; 6grenciler staj sonu yazili
sinavdan en az 60 puan almalari sartiyla yapilandirilmig/klasik sozli  sinava girerler.

Yapilandirilmig/klasik sozlii sinavdan 60 ve iizeri puan alan 8grencinin staj sonu ortalama notu

hesaplanir. Smav yonetmeliginde yapilacak olan degisiklikler aynen uygulanacaktif.
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RADYOLOJI STAJI

AMAC

Hekim adayinin genel radyoloji bilgisinin yaninda, hastaliklarin tipik radyolojik bulgularini tantyarak ayirici
tan1 yapabilme yetisini kazanmasi ve dogru taniya gotiirecek en uygun radyolojik yontemin se¢ilmesi igin
algoritmik yaklagimin 6gretilmesi amaglanir.

OGRENIM HEDEFLERI
BILGI

OH 1. Radyolojinin hangi tanisal modaliteleri igerdigini bilir.

OH 2. Hastaliklarin tanisinda klinik bulgulara gére hangi goriintiileme ydnteminin 6ncelikli olaraktercih
edileceginin bilir. |
OH 3. Radyolojik goriintiilemelerdeki (akciger, batin, ekstremite ve kafa grafileri ile acil beyin

tomografileri) normal ve patolojik paternlerin agiklar.

BECERI
OH 4. Direkt radyografi ve acil beyin tomografisi degerlendirir.

OH 5. Tani amagli yapilan radyolojik incelemelerin sonuglarmin yorumlar.

TUTUM

OH 6. Radyolojik goriintiileme yapilacak hastalar ve yakinlari ile etkili iletigim kurar.

OH 7. Boliim icerisinde meslektaslari ve diger yardimer saglik ¢aliganlari ile uyumlu g¢alisma veisbirligi
yapar.

OH 8. Akut veya kronik hastaliklarin radyolojik olarak ydnetiminin farkli oldugununbilincindedir.
OH 9. Hasta haklarina ve hasta mahremiyetine saygi gostermenin ve hastalari bilgilendirmeninénemli

oldugunun benimser.




STAJDA UYULMASI GEREKEN KURALLAR

1. Radyoloji staji 2 haftadir. Bu staj siiresi boyunca dgrenciler; gruplar halinde doniisiimlii olarak radyoloji
departmaninda bulunan tiim tanisal modalitelerde belirli siirelerde bulunarak, hasta ¢ekimlerine ve yapilan
bazi tetkiklerin raporlanma agamalarina aktif olarak katilacaklardir.

2. Ogrenciler, stajlara ve sinavlara temiz ve bakimli olarak, beyaz 6nliik ve yaka kartlariyla katilacaklardir.

3. Her stajin ilk dersi staj tanitimi olarak planlanmigtir. Tanitimda stajin amaci, 5grenme hedefleri, kapsamu,
ders programi, 6lgme-degerlendirme yontemleri ve stajda uyulmasi gereken kurallar hakkinda 6grencilere
bilgi verilecektir.

4. Radyoloji egitimi, ig giinleri sabah saat 08.30’da baslar ve saat 17.00°de biter.

5. Staj sirasinda teorik dersler ve diger pratik uygulamalar sirasiyla, ogretim iiyeleri ve modalitelerde
caligan asistan hekimler tarafindan verilecektir.

6. Ogrenciler bilim dalinin diizenlendigi bilimsel toplantilara ve seminerlere katilacaklardir. Seminerler
hafta i¢i bir giinde saat 12:30-13:30 saatleri arasinda olacaktir.

8. Devam siireleri asildiginda 6grenci devamsiz kabul edilir ve staj sonu sinavlarina giremez. Staji bir
sonraki donem tekrarlar.

9. Radyoloji staji sonunda Basar1 Belgesi alabilmek i¢in; dgrencilerin staj sonu teorik sinavdan en az 60
puan almalari sartiyla yapilandirilmig/klasik szlii sinava girerler. Yapilandirilmig/klasik s6zlii snavdan 60
ve iizeri puan alan dgrencinin staj sonu ortalama notu hesaplanir. Sinav yénetmeliginde yapilacak olan
degisiklikler aynen uygulanacaktir.

10.  Staj sonunda tiim &grencilerden sozlii ve yazili olarak ﬁbildirim alinacaktir.

N
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UROLOJI STAJI
AMAC

“Uroloji” klinik dersi dersinin sonunda dénem V &grencileri; 6zellikle acil tan1 ve tedavi gerektiren iirolojik
hastaliklar basta olmak iizere sik goriilen tirolojik hastaliklarin tanisini koyabilecek, iirolojik hastaliklara
genel yaklasimi gergeklestirebilecek, cerrahi tedavi se¢iminde genel ilkeleri agiklayabilecek ve birinci
basamak diizeyinde iirolojik hastaliklarin tedavisini yapabileceklerdir.

OGRENIM HEDEFLERI
OH 1. Urolojik muayeneyi yapar,

OH 2. Urolojik goriintiileme yontemlerini degerlendirir,
OH 3. Piyelonefrit, sistit, iiretit, orsit, fornier gangreni gibi tiriner enfeksiyonlarin tanisin1 koyup tedavi eder,
komplikasyonlarini yorumlar, korunma yontemlerini sayar,

OH 4. Urolojik tiimdrlerin semptom ve bulgularini, tani ydntemlerini, korunma yollarini sayar, tedavi
yontemlerini agiklar,

OH 5. Pihtili hematiirili hastalara ilk girisimi yapar, gerekli durumda uzmana yonlendirir,

OH 6. Urogenital sistem travmalarinda acil durumu tantyip ilk miidahaleyi yapar,

OH 7. Idrar retansiyonu (glob) olan hastalarda ilk girisimi yapar,

OH 8. Uretral kateterizasyon endikasyonlari ve uygulamasini bilecek ve iiretral kateterli hastanin bakimini
yapar,

OH 9. Uriner kolikli hastay1 tedavi eder,

OH 10. Uriner obstriiksiyon tanis1 koyar, gerekli acil durumlarda ilk miidahaleyi yapar,

OH 11. intraskrotal kitleleri 6n tanisini yapar,

OH 12. Uregenital tiiberkiilozun semptom ve bulgularini sayar,

OH 13. inmemis testisin tanisini, komplikasyonlarini ve tedavi yasini agiklar)

OH 14. Uregenital sistem konjenital anomalilerini tanir,

OH 15. Semen analizi sonuglarini yorumlar,

OH 16. infertil erkegin tanimin1 yapar, risk faktorlerini ve tedavi yontemlerini

OH 17. Vezikoiireteral refliiniin 6n tanisini yapar,

OH 18. Uriner sistem tas hastaliginin tanisin1 koyup konservatif tedavisini yapar,
OH 19. Erektil disfonksiyon tanisini koyar,
OH 20. Cinsel yolla bulasan hastaliklarin tan1 ve tedavisini yapar, koruyucu 6nlemler hakkinda bilgi verir,

OH 21. Nérojenik mesane ve iseme bozukluklarini tanimlar.
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TIBBI FARMAKOLOJI STAJI

AMAC

Temel ve giincel farmakoloji bilgilerinin dziimlenmesini saglayip, fizyolojik, fizyopatolojik ve klinik
bilgilerin 1g13inda, etik ve farmakoekonomik kurallari hep dikkate alarak ilagla tedaviye akilci yaklasimi kalict
bir davranis haline getirmek ve ilaglarla tedaviye sistematik ve bilimsel diizeyde yaklasma, ilag/ilaglarla ilgili
sorunlari saptama, analiz etme ve ¢dziim iiretme yetisi kazandirmaktir.

OGRENIM HEDEFLERI

OH 1. acil serviste yaygin olarak kullanilan ilaglari, endikasyonlarini,kontraendikasyonlarini ve dozlarmni

bilir.

OH 2. ¢ocuk hastalarda kullanilan ilaglar1 ve doz ayarlamayu bilir.

OH 3. teshis koyar ve ilag yazar.

OH 4. regete yazar, ilaglarin piyasa ismini bilir.

OH 5. NSAII endikasyonlarini yan etkilerini ve piyasa ismini bilir.

OH 6. SSS ilaglar1 endikasyonlarini yan etkilerini ve piyasa ismini bilir.

OH 7. Yash hastalarda kullanilan ilaglari ve doz ayarlamayi bilir.

OH 8. toksikolojinin genel ilkelerini ve antidotlar: bilir.

OH 9. Antilipidemik ilaglarin endikasyonlarini yan etkilerini ve piyasa ismini bilir.

OH 10. Antihipertansif ilaglarin endikasyonlarini yan etkilerini ve piyasa ismini bilir.
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KLINIK BiYOISTATISTIK STAJI

AMAC

Klinikte kullanilan temel istatistiksel yontemleri, deney diizenlerini, protokollerini uygulamak ve
yorumlamak temel amagtir. Kliniksel ve istatistiksel anlamlilik ile ilgili becerileri kazandirmak
amaglanmaktadir.

OGRENIM HEDEFLERI

BILGI:

OH 1. Klinik anlamlilik hakkinda bilgi sahibi olmali

OH 2. Istatistiksel anlamlilik hakkinda bilgi sahibi olmali

OH 3. Istatistiksel olarak deney diizenlerini bilmeli

OH 4. Klinikteki hata, yanlilik, giivenilirlik ve gegerlilikleri bilmeli

OH 5. Bilimsel galismalar1 kalitelerine gre siniflandirabilmeli

BECERI:

OH 6. Klinikte deney tasarimi yapabilmeli

OH 7. Cevrimigi ya da basili kaynaklardan 6grendigi bilgiyi yorumlay1p, sunum yapabilecek bilgi ve beceriye
sahip olmal1

OH 8. Test yontemlerine gore veriyi diizenleyebilmeli

OH 9. Meta analiz igin veri tabani hazirlayabilmeli

TUTUM:
OH 10. Deneysel yanlliklarin ve hatalarin 6nemini bilmeli

OH 11. Saglik alaninda yapilan aragtirmalari okuyup anlayapilmeli
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