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Romatoloji kas iskelet sistemi agirlikli olmak Uzere, gesitli organ ya da sistemleri ilgilendiren
enflamatuvar, dejeneratif, mekanik, metabolik ve herediter hastaliklarin tani ve tedavisi ile
ugrasan bir uzmanlik dalidir.

Romatolog (romatoloji uzmani) i¢ hastaliklari veya fiziksel tip ve rehabilitasyon uzmanhgi
sonrasinda, romatoloji bilim dalinin ilgi alani igine giren hastaliklarin tanisi, tedavisi ve
onlenmesinde uzmanlk egitimi verme yeterliligi bulunan merkezlerde bilgi, beceri, davranis ve
tutum diizeyinde teorik ve uygulamali egitim almis ve yeterliligi tescil edilmis uzman hekimdir.
Romatoloji yan dal egitimi ile romatizmal hastaliklarin tani ve tedavisi konularinda
uzmanlasmanin yani sira, bu hastaliklarin bilinirligini artirma ve korunma yollari konusunda
toplumu egitme ve iletisim yeteneklerinin, bir romatoloji merkezini yonetme ile akademik ve
mesleki gelisimini slrdirebilecek sekilde yenilikleri takip etme yeteneginin kazandiriimasi
amaclanmaktadir.

Bu g¢ekirdek miifredat yukarida tanimlanan niteliklere sahip romatoloji uzmani yetistirme
slrecinin standardizasyonu amaci ile hazirlanmistir.

2. MUFREDAT TANITIMI

2.1. Mifredatin Amaci ve Hedefleri

Mifredatin temel amaci Ulkemizdeki romatoloji uzmanlk egitiminde standardizasyonu
saglamak ve uluslararasi alanda kabul géren uzmanlar yetistirmektir. Bu amagla, romatoloji
uzmanlarinin Avrupa Birligi direktifleri uyarinca serbest dolasim haklarini da saglayacak asgari
kosullar gbz 6niine alinarak bir ¢cekirdek mifredat hazirlanmistir.

2.2. Mifredat Calismasinin Tarihsel Siireci

Romatoloji yan dal uzmanlik egitimine yonelik miifredat ¢alismalari Tlrkiye Romatoloji Dernegi
(eski adiyla Romatoloji Arastirma ve Egitim Dernegi) ve Tiurkiye Romatizma Arastirma ve Savas
Dernegi blinyelerinde bagimsiz olarak baslatilmistir.Ardindan, Tipta Uzmanlik Kurulu tarafindan
kurulan ve i¢ hastaliklar ile fiziksel tip ve rehabilitasyon kokenli romatoloji uzmanlarindan
olusan bir komisyon tarafindan mifredat calismalari yuritilmustir. Baslangigta Ocak 2010
tarihinde yapilan ve rotasyonlarn belirlemeye yonelik toplanti sonrasinda, Haziran 2011
tarihinde yapilan calisma ile cekirdek mufredatin ilk taslagi (v.1.0) olusturulmustur.Aralik 2012
tarihinde giincellenen komisyon Uyeleri 1-2 Nisan 2013 tarihlerinde bir araya gelerek ¢ekirdek
mifredati gilincel haline (v.2.0) getirmistir. 2014’te Romatoloji TUKMOS komisyon Uyeleri
tekrar glincellenmis ve goriilen lizum (izerine, tim komisyon Uyelerinin fikri alinarak, Aralik
2014’te romatoloji cekirdek mufredati tekrar revize edilmistir. 19.01.2015 tarihinde Romatoloji
TUKMOS 3.Dénem Komisyon Uyelerinden Prof. Dr. Gékhan KESER, Prof. Dr. Ahmet Eftal YUCEL,
Prof. Dr. Hakan ERDEM, Prof. Dr. Mehmet Tuncay DURUQZ, Prof. Dr. Sebnem Ataman, Prof. Dr.
Seminur Haznedaroglu, Prof. Dr. Taskin Sentiirk, Dog¢. Dr. Timugcin Kasifoglu, Do¢. Dr. Veli
YAZISIZ ve Prof. Dr. Yasar Karaaslan ile v.2.1 c¢ekirdek egitim mifredati Ankara ‘da
hazirlanmistir. Gorilen lizum (zerine, ayni ekip tarafindan mifredat programinda 13.03.2015
tarihinde kigik bir yenilenme daha yapilmistir.

2.3. Uzmanlik Egitimi Sireci

Romatoloji uzmanlik egitimi bilgi, beceri, davranis ve tutum kazanmaya yonelik olarak yeterli
egitici ve alt yapi donanimi bulunan merkezlerde yapilir.
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Romatoloji uzmanlik egitimi igin zorunlu rotasyona gerek yoktur. Egitici merkezler, miifredat
iceriklerini gelistirmek amaciyla ihtiyac duyduklari takdirde, belirli alanlarda isbirligi
yapabilirler.

Egitim siresince yapilandiriimis ve uygulamali egitim etkinlikleri ile bagimsiz ve kesfederek
ogrenme etkinlikleri mifredat igeriginde belirtildigi sekilde uygulanir ve degerlendirilir.

Egitim sliresince 6lcme ve degerlendirme faaliyetleri kesintisiz devam eder.

2.4. Kariyer Olasiliklari

Romatoloji uzmani olan kisiler, uzmanlik alanlarinda kamu, vakif ve 6zel hastanelerde ya da
serbest hekim olarak saglik hizmeti sunucusu ya da yonetici olarak gérev yapabilirler.
Romatoloji uzmanlari akademik kariyer yaparak (niversite ya da egitim ve arastirma
hastanelerinde egitici ve arastirmaci olarak galisabilirler.

Ayrica, romatoloji uzmanlari saglik danismani olarak bagimsiz ya da ilag sanayisi icerisinde
kariyer yapabilirler.

3. TEMEL YETKiNLIKLER

Yetkinlik, bir uzmanin bir is

ya da islemin gerektigi gibi

Hizmet
Sunucusu

yapilabilmesi icin kritik deger
tasiyan, egitim ve 0Ogretim

yoluyla kazanilip

Ogrenen Ve

Ogreten iyilestirilebilen, gozlenip

Olcllebilen, o6zellikleri daha

Deger Ve
Sorumluluk
Sahibi

onceden tarif edilmis olan,
bilgi, beceri, tutum ve
davranislarin toplamidir.
Yetkinlikler 7 temel alanda

Saghk
Koruyucusu

Yonetici

Ekip Uyesi
Ry toplanmuslardir.

Sekil 1- TUKMOS’un Yeterlilik Uggeni (Yedi temel yetkinlik alani)

Her bir temel yetkinlik alani, uzmanin ayri bir roliini temsil eder (Sekil 1). Yedinci temel alan
olan Hizmet Sunucusu alanina ait yetkinlikler klinik yetkinlikler ve girisimsel yetkinlikler olarak
ikiye ayrilirlar. Saglk hizmeti sunumu ile dogrudan iliskili Hizmet Sunucusu alanini olusturan
yetkinlikler diger 6 temel alana ait yetkinlikler olmadan gercek anlamlarini kazanamazlar ve
verimli bir sekilde kullanilamazlar. Baska bir deyisle 6 temel alandaki yetkinlikler, uzmanin
“Hizmet Sunucusu” alanindaki yetkinliklerini sosyal ortamda hasta ve toplum merkezli ve etkin
bir sekilde kullanmasi i¢in kazanilmasi gereken yetkinliklerdir. Bir uzmanhk dalindaki egitim
sliirecinde kazanilan bu 7 temel alana ait yetkinlikler uyumlu bir sekilde kullanilabildiginde
yeterlilikten bahsedilebilir. Bu temel yetkinlik alanlari asagida listelenmistir;
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3.1. Yénetici

3.2. Ekip Uyesi

3.3. Saglik Koruyucusu

3.4. lletisim Kuran

3.5. Deger ve Sorumluluk Sahibi
3.6. Ogrenen ve Odreten

3.7. Hizmet Sunucusu

Hizmet sunucusu temel yetkinlik alanindaki yetkinlikler, kullanilis yerlerine gore iki tiirdir:

Klinik Yetkinlik: Bilgiyi, kisisel, sosyal ve/veya metodolojik becerileri tibbi kararlar konusunda

kullanabilme yetenegidir;

Girisimsel Yetkinlik: Bilgiyi, kisisel, sosyal ve/veya metodolojik becerileri tibbi girisimler
konusunda kullanabilme yetenegidir.

Klinik ve girisimsel yetkinlikler

Hizmet | Sunucusu edinilirken ve uygulanirken Temel

Yetkinlik alanlarinda belirtilen diger

Klinik Girigimsel
yetkinlikler yetkinlikler

yetkinliklerle uyum icinde olmali ve
uzmanliga  o6zel klinik  karar

sureclerini kolaylastirmalidir.

Sekil 2- TUKMOS yedinci temel yetkinlik
alani: Hizmet Sunucusu

3.7.1. KLINIK YETKINLIKLER
Uzman Hekim agagida listelenmis klinik yetkinlikleri ve egitimi boyunca edindigi diger
bitunleyici “temel yetkinlikleri” es zamanli ve uygun sekilde kullanarak uygular.
TUKMOS Cekirdek Miifredat Hazirlama Kilavuzundan alinan ve asagidaki listede kullanilan bazi
kisaltmalarin anlamlar asagida 6zetlenmistir:
B: Hastaliga 6n tani koyma ve gerekli durumda hastaya zarar vermeyecek sekilde ve dogru
zamanda, dogru yere sevk edebilecek bilgiye sahip olma dizeyini ifade eder.
T: Hastaya tani koyma ve sonrasinda tedavi icin yonlendirebilme diizeyini ifade eder.
TT: Ekip calismasinin gerektirdigi durumlar disinda, herhangi bir destege gereksinim duymadan
hastanin tani ve tedavisinin tiim sirecini yonetebilme diizeyini ifade eder.
ETT: Ekip calismasi yaparak hastanin tani ve tedavisinin tim siirecini yonetebilme diizeyini

ifade eder.
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Klinik yetkinliklerde bu diizeylere ek olarak, gerekli durumlar igin A ve K yetkinlik diizeyleri
eklenmektedir:

A: Hastanin acil durum tanisini koymak ve hastaliga 6zel acil tedavi girisimini uygulayabilme
diizeyini ifade eder.

K: Hastanin birincil, ikincil ve Gglincil korunma gereksinimlerini  tanimlamayr  ve  gerekli

koruyucu 6nlemleri alabilme diizeyini ifade eder.

KLINiK YETKINLiK

KAS-ISKELET SISTEMININ SAGLIK TK " YE, UE, BE
DURUMU VE HASTALIKLAR

ROMATOID ARTRIT

GENEL YETKINLIKLER

TT, KA 1 YE, UE, BE
ERISKIN STiLL HASTALIGI
TT,K, A 2 YE, UE, BE
JUVENIL iDiIOPATIK ARTRITLER
(ERISKINDE) TT, K, A 1 YE, UE, BE
PALINDROMIiK ROMATIZMA
ENFLAMATUVAR TT,K, A 1 YE, UE, BE
EKLEM SPONDILOARTRITLER (ANKiLOZAN
HASTALIKLARI SPONDILIT, PSORIATIK ARTRIT,
ENTEROPATIK ARTRIT, REAKTIF ARTRIT,
NON-RADYOGRAFIK AKSiYAL TT,K A 1 YE, UE, BE
SPONDILOARTRIT, FARKLILASMAMIS
SPONDILOARTRIT)
GUT VE DIGER KRISTAL ARTRITLERI TT, K, A 1 YE, UE, BE
SJIOGREN SENDROMU TT, K, A
1 YE, UE, BE
SISTEMIK LUPUS ERITEMATOZUS TT, K, A
2 YE, UE, BE
o . ANTIFOSFOLIPID SENDROMU T, K, A
OTOIMMUN BAG 2 YE, UE, BE
DOKUSU _ -
ST SISTEMIiK SKLEROZ TT, K, A 5 VE. UE BE
RAYNAUD SENDROMU TT, K, A
1 YE, UE, BE
ENFLAMATUVAR KAS HASTALIKLARI TT, K, A

2 YE, UE, BE
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KLINiK YETKINLiK

TEKRARLAYAN POLIKONDRIT, CAKISMA
SENDROMLARI VE DiGER BAG DOKUSU
HASTALIKLARI

T, K, A

YE, UE, BE

SISTEMIK VASKULITLER (DEV HUCRELI
ARTERIT VE POLIMIYALJIYA ROMATIKA,
POLIANJIITLI GRANULOMATOZ
(WEGENER GRANULOMATOZU),
MIKROSKOPIK POLIANJIITIA, CHURG-
STRAUSS SENDROMU, KLASIK
POLIARTERITIS NODOZA, TAKAYASU
ARTERITI, HENOCH-SCHONLEIN
VASKULITi VE DIGER ASIRI DUYARLILIK
VASKULITLERI, KRIYOGLOBULINEMI,
DERIi VASKULITLERI)

T, K, A

YE, UE, BE

OTOENFLAMATUVAR
HASTALIKLAR

BEHGET HASTALIGI

1T, K, A

YE, UE, BE

AILEVi AKDENIZ ATESI

1T, K, A

YE, UE, BE

DIGER HEREDITER OTOENFLAMATUVAR
HASTALIKLAR (CAPS, TRAPS, HIDS, VD)

YE, UE, BE

ENFEKSIYOZ VE
POSTENFEKSiYOZ
ARTRITLER VE
REAKTIF
ENFLAMATUVAR
HASTALIKLAR

ENFEKSIYOZ ARTRITLER (SEPTiIK ARTRIT,
OSTEOMIYELIT, SPONDILODISKIT,
POSTENFEKSIYOZ REAKTIF ARTRITLER,
iMMUNIZASYON SONRASI ARTRITLER,
TUBERKULOZ VE DIGER MiKOBAKTERI
ARTRITLERI, VIRAL ARTRITLER,
BRUSELLOZ, LYME HASTALIGI VE
DIGERLERI)

ETT, K, A

YE, UE, BE

AKUT ROMATIZMAL ATES VE
POSTSTREPTOKOKSIK REAKTIF ARTRIT

1T, K, A

YE, UE, BE

ERITEMA NODOZUM VE DIGER
PANNIKULITLER

T, K, A

YE, UE, BE

DIiGER
ENFLAMATUVAR
HASTALIKLAR

SARKOIDOZ

ETT, K, A

YE, UE, BE

AMILOIDOZ

ETT, K, A

YE, UE, BE

EOSINOFILIK FASIYIT

T, K, A

YE, UE, BE
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KLINiK YETKINLiK

DEJENERATIF EKLEM OSTEOARTRIT

HASTALIKLARI ETT, K 1 VE, UE, BE
OMURGA AGRILARI (BOYUN AGRISI,
BEL-SIRT AGRISI, INTERVERTEBRAL DiSK
BOZUKLUKLARI, SPINAL KANAL, ETT, K 1 YE, UE, BE

FORAMINAL DARLIKLAR, SPONDILOZIS
VE SPONDILOLISTEZIS)

m o EKSTREMITE KOKENLi AGRILAR (KALGA
BOLGESEL AGRILI

HASTALIKLAR AGRILARI, DiZ AGRILARI, AYAK
AGRILARI, DIRSEK AGRILARI, OMUZ BUT b5 4 1 YE, UE, BE

AGRILARI VE DIiGERLERI)

TORASIK CIKIS SENDROMLARI
ETT, K 1 YE, UE, BE

TUZAK NOROPATILER
ETT, K, A 1 YE, UE, BE

LOKALIZE YUMUSAK DOKU
HASTALIKLARI (TENDINIT,
TENOSINOVIT, TETIK PARMAK, T K 1 | YE UE BE
EPIKONDILIT, BURSIT, FASSIIT VE

DiGERLERI)
ENTEZOPATILER
YUMUSAK DOKU TT, K 1 YE, UE, BE
ROMATIZMALARI ; .
KOMPLEKS BOLGESEL AGRI
SENDROMLARI (CRPS) (ALGODISTROFi) ETT, K ! YE, UE, BE
FIBROMIiYAUi VE MiYOFASIYAL AGRI
SRR ETT, K 1 YE, UE, BE
HIPERMOBILITE SENDROMLARI
T, K 1 YE, UE, BE
OSTEOPOROZ
TT, K 1 YE, UE, BE
i OSTEOMALASI
KEMIiK HASTALIKLARI T K . YE, UE, BE
PAGET HASTALIGI K . YE, UE, BE
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KLINiK YETKINLiK

DIGER METABOLIK VE HEREDITER
KEMIK HASTALIKLARI (OSTEONEKROZ,
RENAL OSTEODISTROFI, HIPERTROFIK
PULMONER OSTEOARTROPATI, S X b REEkE
OSTEOKONDRITIS DISEKANS VE
DIGERLERI)
TUMORLER EKLEM ICi TUMORLER T 2 | YE UEBE
GEBELIK VE POSTPARTUM DONEMDE
OZELDURUMLAR  RoMATIZMAL HASTALIK ETT,K,A 2 YE UEBE
TEDAVI AJANLARININ ETKILESIM VE
_ ISTENMEYEN ETKILER| ® 2 | BUREE
AR TEDAVi AJANLARINA YANIT
KULLANIMI . 2 YE UEBE
AKILCI VE MALIYET ETKIN TEDAV - > YE UEBE

3.7.2.GiRiSIMSEL YETKINLIKLER

Uzman Hekim asagida listelenmis girisimsel yetkinlikleri ve egitimi boyunca edindigi diger
bltlnleyici “temel yetkinlikleri” es zamanli ve uygun sekilde kullanarak uygular.

Girisimsel yetkinlikler icin dort diizey tanimlanmistir.

1: Girisimin nasil yapildigi konusunda bilgi sahibi olma ve bu konuda gerektiginde aciklama
yapabilme diizeyini ifade eder.

2: Acil bir durumda, kilavuz veya yonerge esliginde veya gozetim ve denetim altinda bu girisimi
yapabilme diizeyini ifade eder.

3: Karmasik olmayan, sik gorilen tipik olgularda girisimi uygulayabilme diizeyini ifade eder.

4: Karmasik olsun veya olmasin, her tlr olguda girisimi uygulayabilme diizeyini ifade eder.
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GIRISIMLER VE UYGULAMALARDA YETKINLIK

OYKU ALMAK (SISTEMIK VE

LOKOMOTOR) 4 1 YE, UE, BE
FiZiKk MUAYENE YAPMAK (SISTEMIK VE
LOKOMOTOR) 4 1 YE, UE, BE
ROMATOLOJIK HASTALIKLARIN AYIRICI
TANISINI YAPMAK 4 1 YE, UE, BE
HASTALIK AKTIVITESIN
DEGERLENDIREN TESTLERI UYGULAMAK R VE. UE. BE
VE YORUMLAMAK
KLINiK _
UYGULAMALARDA  EKLEM FONKSIYONLARINI
YETKINLIK DEGERLENDIREN TESTLERI UYGULAMAK 5 VE. UE. BE

VE YORUMLAMAK
HAYAT KALITESINI DEGERLENDIREN
TESTLERI UYGULAMAK VE A 5 VE. UE. BE
YORUMLAMAK
METROLOJIK UYGULAMALARI YAPMAK
VE DEGERLENDIRMEK 4 1 YE, UE, BE
PREOPERATIF DEGERLENDIRME

4 2 YE, UE, BE
EKLEM PONKSIYONU YAPMAK VE

4 1 YE, UE, BE

DEGERLENDIRMEK

LOKAL ENJEKSIYON YAPMAK (AGRILI
NOKTA, EKLEM iCi, ENTEZIT, BURSIT VE 4 1 YE, UE, BE
KLINiK GiRiSIMLER = DIGERLERI.)

DERi PATERJI TESTi YAPMAK VE

DEGERLENDIRMEK & 1 s, B
BIYOPSI YAPMAK (CILT ALTI YAG
DOKUSU, DERI VE DIGERLERI) & 2 g L 2
HEMATOLOJIK TESTLER (TAM KAN
SAYIMI, HEMORAZIK DIYATEZ TESTLERI,
LABORATUVAR LUPUS ANTIKOAGULANI, HEMOGLOBIN 4 1 YE, UE, BE
TESTLERI ELEKTROFOREZi, COOMBS TESTLERI)
_VE YORUMLAMA
GORUNTULEME
YONTEMLERININ PERIFERIK YAYMA 3 5 YE, UE, BE
AKILCI KULLANIMI VE
YORUMLANMASI BiYOKIMYASAL TESTLER (RENAL,
HEPATIK VE KEMIK BIYOKIMYASI, KAS
4 1 YE, UE, BE

ENZIMLERI, KAN PROTEINLERIi, SERUM
VE iDRAR PROTEIN ELEKTROFOREZI,
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GIRISIMLER VE UYGULAMALARDA YETKINLIK

iIMMUNOGLOBULIN ALT GRUPLARI,
SERUM VE iDRARDA URIK ASIT, LiPiD
PROFiLi, FERRITIN, RUTIN iDRAR
TETKiKi) YORUMLAMA

AKUT FAZ REAKTANLARI (ERITROSIT
SEDIMENTASYON HIzI, CRP,

FIBRINOJEN, SERUM AMILOID A) 4 1 YE, UE, BE
YORUMLAMA

MIKROBIYOLOJiK TESTLER (LYME
HASTALIGI, HIV, HBV, HCV,

PARVOVIRUS, TUBERKULOZ) 3 1 YE, UE, BE
YORUMLAMA
SINOVIYAL SIVI INCELEMESI

4 2 YE, UE, BE
AILEVi AKDENIZ ATESI TANISI iGIN MEFV
GEN ANALIZININ YORUMLANMASI 4 2 YE, UE, BE

iMMUNOLOJIK TESTLER
(OTOANTIKORLAR: ROMATOID
FAKTORLER, KRIYOGLOBULINLER VE
DOLASAN iIMMUN KOMPLEKSLER,
ANTISIKLIK SITRULIN PEPTID
ANTIKORLARI, ANTINUKLEER
ANTIKORLAR, ANTI-DSDNA, ENA, ANTI-
NOTROFIL SITOPLAZMIK ANTIKORLAR, 4 2 YE, UE, BE
ANTIFOSFOLIPID ANTIKORLAR, SOGUK
AGGLUTININLER, SERUM KOMPLEMAN
DUZEYLERI VE AKTIVITE OLCUMLERI
(CH50); HLA TiPLENDIRMESI, ASO VE
DIGER STREPTOKOKAL ANTIKOR
TESTLERI) YORUMLAMA

TANI VE TAKIP AMAGCLI OLARAK
KULLANILABILECEK GORUNTULEME
YONTEMLERINI BILMEK (DIREKT GRAFi,
BILGISAYARLI TOMOGRAFi, MANYETIK
REZONANS GORUNTULEME, 1 1 YE, UE, BE
ULTRASONOGRAFi, KEMIK
SINTIGRAFiSI, ANJIYOGRAFI, DXA,
TIRNAK YATAGI KAPILLEROSKOPI)
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GIRISIMLER VE UYGULAMALARDA YETKINLIK

GORUNTULEME YONTEMLERINI AKILCI
KULLANMAK 4 2 YE, UE, BE

GORUNTULEME RAPORLARINI
YORUMLAMAK 4 2 YE, UE, BE

EMG SONUCLARINI YORUMLAMAK

3 2 YE, UE, BE

4. OGRENME VE OGRETME YONTEMLERI

Cekirdek egitim mifredati hazirlama kilavuzu v1.1’de yer alan 6grenme ve Ogretme

yontemleri kullanilmaktadir.

TUKMOS tarafindan Onerilen 06grenme ve Ogretme yontemleri Uge ayrilmaktadir:
“Yapilandinlmig Egitim Etkinlikleri” (YE), “Uygulamali Egitim Etkinlikleri” (UE) ve “Bagimsiz ve
Kesfederek Ogrenme Etkinlikleri” (BE).

4.1. Yapilandiriimis Egitim Etkinlikleri (YE)

4.1.1.

4.1.2.

12.10.2017’den itibaren gegerlidir.

Sunum

Bir konu hakkinda gorsel isitsel ara¢ kullanilarak yapilan
anlatimlardir. Genel olarak nadir veya c¢ok nadir goriilen
konular/durumlar hakkinda veya sik gorilen konu/durumlarin yeni
gelismeleri hakkinda kullanilan bir yontemdir. Bu yontemde egitici
ogrencide eksik oldugunu bildigi bir konuda ve 6grencinin pasif
oldugu bir durumda anlatimda bulunur. Sunum etkilesimli olabilir
veya hig etkilesim olmayabilir.

Seminer

Sik gortilmeyen bir konu hakkinda deneyimli birinin konuyu kendi
deneyimlerini de yansitarak anlatmasi ve anlatilan konunun karsilikli
soru ve cevaplar ile ge¢mesidir. Sunumdan farki konuyu
dinleyenlerin de kendi deneyimleri dogrultusunda anlatici ile
karsilikli etkilesim icinde olmasidir. Seminer karsilikl diyaloglarin
yogun oldugu, deneyimlerin yargilanmadan paylasildigi ve farkh
diizeylerde kisilerin ayni konu hakkinda farkh diizeydeki sorular ile
eksik yanlarini tamamlayabildikleri bir egitim etkinligidir.
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4.1.3.

4.1.4.

4.1.5.

4.1.6.

12.10.2017’den itibaren gegerlidir.

Olgu tartismasi

Bir veya birkag sik goriilen olgunun konu edildigi bir kiiglik grup
egitim aktivitesidir. Bu egitim aktivitesinin hedefi, farkli dizeydeki
kisilerin ~ bir olgunun ¢o6ziimlenmesi slirecini tartismalarini
saglayarak, tim katilimcilarin kendi eksik veya hatali yanlarini fark
etmelerini saglamak ve eksiklerini tamamlamaktir. Bu olgularda
bulunan hastalik veya durumlar ile ilgili bilgi eksikliklerinin kiiguk
gruplarda tartisiimasi ile tamamlanmasi veya vyanhs bilgilerin
dizeltilmesi saglanir. Ayrica ayni durum ile ilgili ok sayida olgunun
¢o6zlimlenmesi yoluyla ayni bilginin farkli durumlarda nasil
kullanilacagi  konusunda deneyim kazandirir. Olgunun/Ilarn
basamakli olarak sunulmasi ve her basamak igin fikir iretilmesi ile
surdaralur. Egitici her basamakta dogru bilgiyi verir ve dogru karari
aciklar.

Makale tartismasi

Makalenin kanit dlizeyinin anlasilmasi, bir uygulamanin kanita
dayandirilmasi ve bir konuda yeni bilgilere ulasiimasi amaciyla
gerceklestirilen bir kliglik grup etkinligidir. Makalenin tim boéltimleri
sirasi ile okunur ve metodolojik agidan dogrulugu ve klinik
uygulamaya yansimasi ile ilgili fikir Uretilmesi ve gerektiginde
elestirilmesi ile stirdlirtllr. Egitici her basamakta dogru bilgiyi verir
ve dogru karari acgiklar. Uzman adayina, benzer calismalar
planlayabilmesi icin problemleri bilimsel yontemlerle analiz etme,
sorgulama, sonuglari tartisma ve bir yayin haline donlstiirme
becerisi kazandirilr.

Dosya tartismasi

Sik gortlmeyen olgular ya da sik gorilen olgularin daha nadir
gorilen farkh sekilleri hakkinda bilgi edinilmesi, hatirlanmasi ve
kullanilmasini amacglayan bir egitim yontemidir. Egitici, dosya
Uzerinden yazi, rapor, gorintii ve diger dosya eklerini kullanarak,
o6grencinin olgu hakkinda her basamakta karar almasini saglar ve
aldigi kararlar hakkinda geribildirim verir. Geribildirimler 6grencinin
dogru kararlarini devam ettirmesi ve gelismesi gereken kararlarinin
actk ve anlasilir bir bicimde ifade edilerek gelistirmesi amaciyla

yapilir.

Konsey

Olgunun/larin farkli disiplinler ile birlikte degerlendirilmesi surecidir.
Olgunun sik gortnirligiinden ¢ok karmasik olmasi 6grencinin
karmasik durumlarda farkh disiplinlerin farkli bakis acilarini
algilamasini saglar.
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4.1.7.

4.1.8.

Kurs

Bir konu hakkinda belli bir amaca ulasmak icin diizenlenmis birden
fazla oturumda gergeklestirilen bir egitim etkinligidir. Amag

genellikle bir veya birka¢ klinik veya girisimsel yetkinligin

edinilmesidir. Kurs siresince sunumlar, kiiclik grup calismalari,

uygulama egitimleri birbiri ile uyum igcinde gergeklestirilir.

Diger

4.2. Uygulamali Egitim Etkinlikleri (UE)

4.2.1.

12.10.2017’den itibaren gegerlidir.

Yatan hasta bakimi

4.2.1.1.

4.2.1.2.

4.2.1.3.

Vizit

Farkli 6grenciler igin farkli 6g§renme ortami olusturan
etkili bir egitim yontemidir. Hasta takibini yapan ve
yapmayan  Ogrenciler  vizitten  farkli  sekilde
faydalanirlar. Hastayi takip eden Ogrenci hasta takibi
yaparak ve yaptiklar igin geribildirim alarak 6grenir,
diger 6grenciler bu deneyimi izleyerek 6grenirler. Vizit
klinikte gortlen olgularin hasta yanindan c¢iktiktan
sonra da tartisiimasi ve olgunun gercek ortamda
gozlemlenmesiyle 6grenmeyi saglar.

Nobet

Ogrencinin sorumlulugu yiiksek bir ortamda derin ve
kalici 6grenmesine etki eder. Olguyu vyiksek
sorumluluk durumunda degerlendirmek 6grencinin var
olan bilgisini ve becerisini kullanmasini ve eksik olani
6grenmeye motive olmasini saglar. Nobet, gereken
yetkinliklere  sahip olunan olgularda 6zgiveni
arttirirken, gereken yetkinligin heniz edinilmemis
oldugu olgularda bilgi ve beceri kazanma
motivasyonunu arttirir. Nobetlerde sik kullaniimasi
gereken yetkinliklerin 1’inci kidem yetkinlikleri arasinda
siniflandirilmis olmalari bu agidan 6nemlidir.

Girisim

Tani ve tedaviye yonelik tim girisimler, egitici
tarafindan gosterildikten sonra belli bir kilavuz
esliginde basamak basamak gézlem altinda uygulama
yoluyla 6gretilir. Her uygulama basamagi icin 6grenciye
geribildirim verilir. Ogrencinin dogru yaptiklarini dogru
yapmaya devam etmesi, eksik ve gelismesi gereken
taraflarini diizeltebilmesi icin 6grenciye zamaninda, net
ve yapici miidahalelerle tesvik edici ve destekleyici ya
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4.2.2.

4.2.3.

da uyarici ve yol gosterici geribildirimler verilmelidir.
Her girisim i¢in 6grenciye dnceden belirlenmis yetkinlik
diizeyine ulasacak sayida tekrar yaptirilmasi saglanir.

4.2.1.4. Ameliyat (Uzmanlik dalinda kullanilmamaktadir.)

icinde cok sayida karar ve girisim barindiran miidahale
suregleridir. Her karar ve girisimin ayri ayri gereken
yetkinlik dlizeylerine ulasmasi amaciyla en az
riskli/karmasik olandan en riskli/karmasik olana dogru
olacak sekilde ameliyat siirecinin tim basamaklari
yiksek gozlem altinda &gretilir. Ogrencinin  tiim
basamaklarda gereken yetkinlik diizeyine ulasmasi igin
yeterli sayida tekrar yaptiriimasi saglanir.

Ayaktan hasta bakimi

Ogrenci gdzlem altinda olgu degerlendirmesi yapar ve
tani, tedavi seceneklerine karar verir. Ogrencinin
yuksek/orta siklikta goérilen acil veya acil olmayan
olgularin farkh basvuru sekillerini ve farkli tedavi
seceneklerini 6grendigi etkili bir yontemdir. Ayaktan
hasta bakiminda sik kullaniimasi gereken yetkinliklerin
l’inci kidem yetkinlikleri arasinda siniflandiriimis
olmalari bu agidan énemlidir.

Diger

4.3. Bagimsiz ve Kesfederek Ogrenme Etkinlikleri (BE)

4.3.1.

4.3.2.

12.10.2017’den itibaren gegerlidir.

Yatan hasta takibi

Yatarak takip edilen bir olgu hakkinda yeterlige erismemis bir
O0grencinin gozetim ve denetim altinda, yeterlige ulasmis bir
o6grencinin gozlem altinda yaptigl calismalar sirasinda eksikligini
fark ettigi konularda 6grenme gereksinimini belirleyerek bunu
herhangi bir egitim kaynagindan tamamlamasi stirecidir. Bu egitim
kaynaklarinin dogru ve giivenilir olmasindan egitici sorumludur.

Ayaktan hasta/materyal takibi

Ayaktan basvuran acil veya acil olmayan bir olgu hakkinda gereken
yetkinlik diizeyine erismemis bir 6grencinin gézetim ve denetim
gozlem altinda, egitici esliginde ve gereken yetkinlik dizeyine
ulasmis bir 6grencinin yuksek gozlem altinda yaptigl calismalar
sirasinda eksikligini fark ettigi konularda 6grenme gereksinimini
belirleyerek bunu herhangi bir egitim kaynagindan tamamlamasi
strecidir. Bu egitim kaynaklarinin dogru ve glvenilir olmasindan
egitici sorumludur.
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4.3.4.

5. EGIiTiM STANDARTLARI

Akran 6grenmesi

Ogrencinin  bir olgunun c¢oziimlenmesi veya bir girisimin
uygulanmasi sirasinda bir akrani ile tartisarak veya onu
gozlemleyerek 6grenmesi siirecidir.

Literatiir okuma

Ogrencinin 6grenme gereksinimi olan konularda literatiir okumasi
ve klinik uygulama ile iliskilendirmesi strecidir.

Aragtirma

Ogrencinin bir konuda tek basina veya bir ekip ile arastirma
tasarlamasi ve bu sirada 6grenme gereksinimini belirleyerek bunu
herhangi bir egitim kaynagindan tamamlamasi sirecidir.

Ogretme

Ogrencinin bir baskasina bir girisim veya bir klinik konuyu
ogretirken bu konuda farkl bakis agilarini, daha 6nce diisinmedigi
sorulari veya varligini fark etmedigi durumlan fark ederek
ogrenme gereksinimi belirlemesi ve bunu herhangi bir egitim

kaynagindan tamamlamasi suirecidir.

Diger

5.1.  Egitici Standartlan

gecmemelidir.

EN AZ DOCENT UNVANINA SAHIP EN AZ BiR EGITiCi BULUNMALIDIR.

01.01.2022 tarihinden itibaren bu standart, (EN AZ DOCENT UNVANINA SAHIP EN AZ iKi
EGITiICi BULUNMALIDIR) seklinde degisecektir.

Egitime kabul edilecek uzmanlik 6grencisi sayisi ise her egitici basina ¢ uzmanlik 6grencisini

6. ROTASYON HEDEFLERI

‘ Uzmanlik dalinin rotasyonu yoktur.

7. OLCME VE DEGERLENDIRME

‘ Egiticinin uygun gordigi 6lgme degerlendirme yontemleri uygulanmaktadir.

12.10.2017’den itibaren gegerlidir.
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