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1. GIRIS

Genel Cerrahi uzmanlik egitiminde temel hedef, uzmanhk 6grencilerine mesleki yeterligi
kazanmalarini saglamaktir. Bu anlamda egitim programlari, bir uzmanin meslegini uygularken
gereksinimi olan bilgi, beceri ve tutumu kazanmasini saglayacak bicimde dizenlenmistir.
Diger yandan verilen egitimle, yasam boyu 6grenme ve yeterligi siirdiirme, bilgiye ulasma ve
kullanma becerilerinin kazanilmasi da amaclanmistir. Bu donanimlarla yetiserek, her kosulda
etik davranmasini bilen, dirist, adil ve baskalarina her zaman saygili olabilen, mesleki
kurallara uymanin esas oldugunu benimseyen cerrahlar, hastalarini en uygun bicimde tedavi
edebilecek ve topluma hizmet etmenin mutlulugunu ve onurunu yasayacaklardir.

Bu mifredatta Genel Cerrahi uzmanlik egitiminin icerigi ve standartlarin belirlenmesi

amaglanmistir. Hedef kitlesi; uzmanlik 6grencileri ile bu uzmanlik egitimi veren egiticiler ve
egitim kurumlardir.
Genel Cerrahi alaninda vyetisen cerrahlar hastaliklarinin tani, tedavi ve takibinde
ultrasonografiyi, egitimini aldiysa endoskopiyi ve ileri teknolojik Grtnleri kullanir,
laparoskopik ve minimal invaziv cerrahiyi uygularlar. Alanlariyla ilgili hastaliklarin tani ve
tedavisinde multidisipliner yaklasimi kazanirlar.

TUKMOS Genel Cerrahi Komisyonunda, ilkemizde Genel Cerrahi uzmanlik egitimi
veren tiim kurumlara Genel Cerrahi egitimi icin uyguladiklari egitim etkinliklerinde rehber
olmak Uzere bir ¢cekirdek program hazirlanmasi gerektigine karar verilmistir. Komisyon boyle
bir programin hazirlanmasinin gerekli oldugunu ve yasama gecirildiginde Tirk cerrahi
egitimine 6nemli katkilari olacagl saptanmistir. Yapilan calismalardan sonra hazirlanmasi
duslintlen egitim programina esas olmak lizere konu baslklari belirlenmistir. Temel konular,
Genel Cerrahinin 6zel konulari ve genel cerrahi ile ilgili dallari da kapsayacak sekilde bilgi,
beceri ve tutum hedefleri ayrintili olarak belirlenerek yapilandirilmis, uygulamali, bagimsiz ve
kesfederek 6grenme etkinlikleri ile ara ve son 6lgme ve degerlendirmeyi de kapsayan Genel
Cerrahi Uzmanlik Egitimi Cekirdek Programi taslagi hazirlanmistir.

Dlzenlenen bu program uzmanlik 6grencilerinin her asamada kazanmalari gereken
yeterlik hedeflerini belirlemektedir. Tum boyutlari ile zaman igindeki gelismeler de dikkate
alinarak revize edilmesi gereken dinamik bir cerceve ¢izmeye calisan bu program, klinik
uygulama programlariyla bagdastirilarak izlendiginde, uzmanhk egitimi icin ve egitimde
gelinen diizeyin degerlendirilmesi icin dnemli bir rehber olacaktir.

2. MUFREDAT TANITIMI

2.1.Miifredatin Amaci ve Hedefleri

» Genel cerrahi uzmanlk egitimini diizenlemek icin akademik, klinik ve teknik standartlarin

kurumsal yapisini olusturmak.

Ulkemizdeki genel cerrahi uzmanlik egitimi programlari igin bir egitim plani olusturmak.

Tipta Uzmanlik Kurulu’nun belirledigi ilkelere uygun egitim kriterleri saglamak.

Tipta Uzmanlk 6grencilerinin kendi kendilerine ¢alismasini kolaylastirmak icin rehber

olusturmak.

» Genel Cerrahinin kapsaminin ve diger uzmanhk dallari ile etkilesiminin genis bir sekilde
kavranmasini saglamak.

Y V VY
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» Genel Cerrahi uzmanlk 6grencilerinin egitim slirecinde, hasta bakim ve tedavisinde
giderek artan bigcimde sorumluluk kazanmalarini saglamak.

» Arastirmalar yiritirken uzmanhk 6grencilerinin bilimsel yontem ve teknikleri uygun bir
sekilde kullanmalari icin Genel Cerrahi asistanlarina rehberlik etmek.

» Genel Cerrahi uzmanlk 6grencilerinin liderlik ve yoneticilik yeteneklerini kazanmalarina
yardim etmek.

» Ulusal Saglik Sisteminin ekonomik, sosyal ve hukuki 6zellikleri ile Genel Cerrahinin bu
noktadaki yerinin anlasilmasini saglamak.

» Yasam boyu surdirilmesi gereken surekli egitimi tesvik etmek.

2.2.Miifredat Calismasinin Tarihsel Sireci

Bu programin hazirliginda:

1. ilk toplanti 15 Ocak 2010’da Genel Cerrahi TUKMOS Komisyonu Prof. Dr. Ciineyt
HOSCOSKUN, Prof. Dr. Omer ARAN, Prof. Dr. Omer KARAHAN, Prof. Dr. Orhan KOZAK, Prof.
Dr. Sadik KILICTURGAY, Prof. Dr. Recep GULOGLU, Prof. Dr. Cem TERZI, Prof. Dr. Adil KARTAL,
Prof. Dr. Osman Nuri DILEK ve Prof. Dr. Osman GULER’in katilimiyla Antalya’da yapilan
Mifredat Olusturma Sistemi Calistay’inda baslandi.

2. ikinci toplanti Mayis 2011 de Prof. Dr. Ciineyt HOSCOSKUN, Prof. Dr. Omer ARAN, Prof. Dr.
Omer KARAHAN, Prof. Dr. Orhan KOZAK, Prof. Dr. Sadik KILICTURGAY, Prof. Dr. Recep
GULOGLU, Prof. Dr. Cem TERZI, Prof. Dr. Adil KARTAL, Prof. Dr. Osman Nuri DILEK ve Prof. Dr.
Osman GULER’in katilimi ile Ankara’da gergeklestirildi.

3. Uglincii toplanti 01-02 Agustos 2011’de Prof. Dr. Clineyt HOSCOSKUN, Prof. Dr. Omer
KARAHAN, Prof. Dr. Orhan KOZAK, Prof. Dr. Sadik KILICTURGAY, Prof. Dr. Recep GULOGLU,
Prof. Dr. Cem TERZI, Prof. Dr. Osman Nuri DILEK ve Prof. Dr. Osman GULER’in katihmi ile
Ankara’da yapildi ve Tirk Cerrahi Derneginin hazirlamis oldugu CEP referans alinarak
mifredatin v.1.0 versiyonu tamamlandi.

4. 13-14 Mayis 2013 tarihinde Ankara’da yapilan TUKMOS Genel Cerrahi Komisyonu
dérdiincii toplantisinda Prof. Dr. Ciineyt HOSCOSKUN, Prof. Dr. Omer KARAHAN, Prof. Dr.
Orhan KOZAK, Prof. Dr. Sadik KILICTURGAY ve Prof. Dr. Osman Nuri DILEK’in katiimlariyla
mifredatin v.2.0 versiyonu hazirlandi.

5. 02 Mayis 2014 tarihinde Prof. Dr. Yesim Erbil, Prof. Dr. Mustafa Sahin, Prof. Dr. Omer
Karahan, Prof. Dr. Faik Ozgelik, Prof. Dr. Ciineyt Kayaalp, Dog. Dr. Halil Alis tarafindan taslak
mifredat v.2.1 olusturuldu.

2.3. Uzmanlik Egitimi Sireci

Genel Cerrahi uzmanlik egitimi ilgili mevzuata gére 5 yildir.

Uzmanlik egitimi asagidaki kriterler dikkate alinarak yapiimalidir.
-Uzmanlik 6grencisinin egitim sorumlusu belirlenmis olmali,

-Uzmanlk 6grencisinin 5 yillik egitim/calisma programi belirlenmis olmali,
-Uzmanlik 6grencisinin egitim programi belirlenmis olmal ve tim faaliyetleri kayit altina
alinmali,

-Egitim saatleri belirlenmis olmall,

-Morbidite/Mortalite ve olgu tartisma toplantilari olmali,

-Uzmanlik 6grencisi dersleri olmali,

-Seminer/literatir toplantilari olmal,

-Cift yonlu geri bildirimler yapiimali ve arsivlenmeli,

-Degerlendirme sinavlari yapilmali ve arsivienmeli,

-Cevirimigi bilgiye ulasim olanaklari olmali
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2.4. Kariyer Olasiliklar

Genel Cerrahi Uzmanlari uzmanlari kamu ve 6zel sektérde meslekleri ile ilgili alanlarda
calisirlar. Akademik kariyer yapabilirler.

3. TEMEL YETKINLiKLER

Yetkinlik, bir uzmanin bir is

ya da islemin gerektigi gibi

Hizmet
Sunucusu

yapilabilmesi icin kritik deger

tasiyan, egitim ve Ogretim

Obrenen Ve yoluyla kazanilip

Ogreten iyilestirilebilen, gozlenip

Olgllebilen, ozellikleri daha

Deger Ve
Sorumluluk
Sahibi

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

Saghk
Koruyucusu

Ekip Uyesi Yonetici

toplanmiglardir.

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

Her bir temel yetkinlik alani, uzmanin ayri bir roliinii temsil eder (Sekil 1). Yedinci temel alan
olan Hizmet Sunucusu alanina ait yetkinlikler klinik yetkinlikler ve girisimsel yetkinlikler olarak
ikiye ayrilirlar. Saghk hizmeti sunumu ile dogrudan iliskili Hizmet Sunucusu alanini olusturan
yetkinlikler diger 6 temel alana ait yetkinlikler olmadan gergek 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 icin kazanilmasi gereken yetkinliklerdir. Bir uzmanlik dalindaki egitim
slirecinde kazanilan bu 7 temel alana ait yetkinlikler uyumlu bir sekilde kullanilabildiginde
yeterlilikten bahsedilebilir. Bu temel yetkinlik alanlari asagida listelenmistir;
3.1.Yébnetici

3.2.Ekip Uyesi

3.3.5adlik Koruyucusu

3.4. lletisim Kuran

3.5. Deger ve Sorumluluk Sahibi
3.6. Ogrenen ve Ogreten

3.7. Hizmet Sunucusu
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Hizmet sunucusu temel yetkinlik alanindaki yetkinlikler, kullanilis yerlerine gore iki tirdar:

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 igcinde olmali ve

uzmanhga  6zel  klinik  karar

sireglerini kolaylastirmalidir.

Sekil 2- TUKMOS yedinci temel yetkinlik
alani: Hizmet Sunucusu

3.7.1. KLiNiK YETKiNLIKLER

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

KLiNiK YETKINLiK iCiN KULLANILAN TANIMLAR VE KISALTMALARI

Klinik yetkinlikler icin; dért ana diizey ve iki adet ek diizey tanimlanmistir. Ogrencinin ulagsmasi
gereken dizeyler bu {¢ ana diizeyden birini mutlaka icermelidir. T, ETT ve TT dizeyleri A ve K
ile birlikte kodlanabilirken B diizeyi sadece K diizeyi ile birlikte kodlanabilir. B, T, ETT ve TT
dizeyleri birbirlerini kapsadiklari icin birlikte kodlanamazlar.

B: Hastaliga 6n tani koyma ve gerekli durumda hastaya zarar vermeyecek sekilde ve dogru
zamanda, dogru yere sevk edebilecek bilgiye sahip olma dilzeyini ifade eder.

T: Hastaya tani koyma ve sonrasinda tedavi icin yonlendirebilme diizeyini ifade eder.

TT: Ekip ¢alismasinin 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 silrecini yonetebilme dizeyini
ifade eder.

Klinik yetkinliklerde bu diizeylere ek olarak gerekli durumlar icin A ve K yetkinlik dizeyleri
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 tanimlamayi ve gerekli
koruyucu 6nlemleri alabilme diizeyini ifade eder.
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KLINiK YETKINLiK

PERIOPERATIF DONEM PERIOPERATIF KOMPLIKASYONLAR TT, A, K YE, UE, BE
PREOPERATIF VE POSTOPERATIF — YE, UE, BE
MALNUTRISYON ’

BESLENME —
BESLENME DESTEGI — o YE, UE, BE
KOMPLIKASYONLARI P

HiPERTERMIi/HIPOTERMI - HiIPERTERMI/HIPOTERMI TT, A, K YE, UE, BE
KRONIK YARA TT, K YE, UE, BE
BASI YARALARI TT, K YE, UE, BE

YARA iISKEMIiK ARTERIYAL ULSERLER TT, A, K YE, UE, BE
VENOZ STAZ ULSERLER TT, A, K YE, UE, BE
GREFT ENFEKSIYONU TT, A, K YE, UE, BE
KARNIN KUNT-PENETRAN TRAVMASI : TT, A, K YE, UE, BE
KOMPLEKS MULTISISTEM
ARG ETT, A, K YE, UE, BE
KAS, ISKELET SISTEM YARALANMASI T, A K YE, UE, BE
KAFA TRAVMASI T YE, UE, BE

TRAVMA VE ACIL .

— YUZ YARALANMASI T, A K YE, UE, BE
TRAVMALI HASTA TT, A, K YE, UE, BE
TRAVMATIK NOROLOJIK
YARALANMA T, A K YE, UE, BE
TORAKS TRAVMASI TA, K YE, UE, BE
PELViS TRAVMASI T, A, K YE, UE, BE
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KLiNiK YETKINLiK

DAMAR YARALANMASI T,AK 1 YE, UE, BE
UZUN KEMIK KIRIKLARI T,A K 1 YE, UE, BE
e T ST
KOAGULASYON BOZUKLUGU T,A K 1 YE, BE
TROMBOSITOPENI T,A K 1  YE UE, BE
HEMATOPOETIK VE ANEMI T,A K 1  YE UE BE
LENFORETIKULER
SISTEM POLISITEMI T,K 1  YE UE BE
TRANSFUZYON REAKSIYONLARI TT,A,K 1  YE UE BE
HEMOGLOBINOPATILER T 1 YE, UE, BE
LOKOPENI T, A K 1 YE, UE, BE
SEPTIK SOK TT,A,K = 1  YE UE, BE
SOK HIPOVOLEMIK SOK TT,A,K 1  YE UE, BE
DIGER SOK TURLERI T, A K 1 YE, UE, BE

. ELEKTROLIT DENGESI BOZUKLUKLARI : TT, A, K 1 YE, UE, BE
SIVI ELEKTROLIT

DENGESIi )
SIVI DENGESi BOZUKLUKLARI TT,AK 1 YE, UE, BE
. . ASIDOZLAR TT,A K 1 YE, UE, BE
ASIT BAZ DENGESI
BOZUKLUKLARI
ALKALOZLAR TT,AK 1 YE, UE, BE
AKUT SOLUNUM YETMEZLIGi T, A 1 YE, UE, BE
CERRAHi YOGUN BAKIM
VENTILASYON BOZUKLUGU T, A 1 YE, UE, BE
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KLiNiK YETKINLiK

PERFUZYON BOZUKLUGU T, A YE, UE, BE
SIK KARSILASILAN NOROLOJIK
SORUNLAR T A YE, UE, BE
DERI VE YUMUSAK DOKU
HASTALIKLARI A K YE, UE, BE
CERRAHI ALAN ENFEKSIYONLARI TT, A, K YE, UE, BE
CERRAHi
ENFEKSIYONLAR VE SEPSIS 1T, A YE, UE, BE
SEPSIS
TETANOZ ETT, A, K YE, BE
PERITONITLER TT, A, K YE, UE, BE
CiLT, CILTALTI VE BENIGN LEZYONLAR TT, A, K YE, UE, BE
YUMUSAK DOKU
LEZYON VE TUMORLERI  \MALIGN LEZYONLAR T, A, K YE, UE, BE
GASTROINTESTINAL KANAMA TT, A, K YE, UE, BE
crErHlbE L GASTRIK OUTLET OBSTRUKSIYONU | TT, A, K YE, BE
ACILLER
INTESTINAL OBSTRUKSIYONLAR TT, A, K YE, UE, BE
RENAL TUMOR T YE, UE, BE
URETERAL TUMOR T YE, UE, BE
MESANE TUMORU T YE, UE, BE
UROLOJIK HASTALIKLAR  UROLOJIK TRAVMA T, A YE, UE, BE
RENAL ENFEKSIYONLAR T, A YE, UE, BE
PROSTAT KANSERI T YE, UE, BE
HiPOSPADIAS T YE, BE
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KLiNiK YETKINLiK

VARIKOSEL T 1 YE, BE
KRIPTOORSIDIZIM T 1 YE, BE
TESTIS TORSIYONU T,A 1 YE, UE, BE
iIMPOTANS T 1 YE, BE
PRIAPIZM T 1 YE, BE
UROTEROLITYAZIS T,A 1  YE UE, BE
SISTOLITYAZIS T 1 YE, BE
HIDROSEL TT,A,K 1  YE UE, BE
GENITOURINER TRAVMA T,A 2 YE UE, BE
TESTIS TUMORU T 1 YE, BE
ADRENAL KiTLE TT,A,K = 2  YE, UE, BE
GALAKTORE T 2 YE, UE, BE
JIGANTIZIM T 1  YE UE, BE
HIPERKALSEMIK KRiz ETT,A,K: 1  YE, UE, BE
Eﬁg?:SLTARI TIROID KRiz ETT,A, K. 1  YE, UE,BE
HIPERPARATIRQIDIZM TT,A,K 1  YE UE BE
HIPERALDOSTERONIZM TT,A,K = 2  YE UE BE
GASTRINOMA TT,A,K = 2  YE UE BE
GRAVES HASTALIGI ETT,A,K 2 YE, UE, BE
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KLiNiK YETKINLiK

KARSINOID KRiz ETT, A K YE, UE, BE
ADRENAL YETMEZLIK B YE, UE, BE
MEN SENDROMLARI T YE, UE, BE
KARACIGER KiSTLERI TT, A, K YE, UE, BE
KARACIGER ABSELERI TT, A, K YE, UE, BE
e METASTAT mAK 1 v ues:
KARACIGER PRIMER MALIGNITELERI  TT, A, K YE, UE, BE
KARACIGER BENIGN TUMORLERI TT, A, K YE, UE, BE
HEPATITLER T YE
PORTAL HiPERTANSIYON ETT, A, K YE, UE, BE

HEPATO-PANKREOTIKO = KARACIGER SiROZU T,AK YE, UE, BE

BILIER SISTEM

HASTALIKLARI KOLESISTIT TT, A, K YE, UE, BE
SARILIKLI HASTA TT, A, K YE, UE, BE
BILIER STRIKTUR TT YE, UE, BE
KOLANJiYOKARSINOM T YE, UE, BE
PERIAMPULLER BOLGE TUMORLERI T YE, UE, BE
SAFRAYOLLARI KiSTiK HASTALIKLARI TT YE, UE, BE
KOLANJITLER TT,A YE, UE, BE
PANKREATITLER TT, A, K YE, UE, BE
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KLiNiK YETKINLiK

PANKREAS TUMORLERI TT, A, K YE, UE, BE
SAFRA KESESI KANSERI TT, A, K YE, UE, BE
e | TAK 2 U
IAgl:(LéIA\I/E KRONIK MEZENTERIK T A K YE, UE, BE
i AT maAK 2 v ues:
(uGsI:)GSAi\SsTT;alNTEanAL I(jil; T(i/LAIETIROOSAFAJWEL) REFLU T A K YE, UE, BE
HIATUS HERNISI TT, A, K YE, UE, BE
OSOFAGUS TUMORLERI TT, A, K YE, UE, BE
OSOFAGUS DIVERTIKULLERI TT, A, K YE, UE, BE
MiDE TUMORLERI TT, A, K YE, UE, BE
iINCE BAGIRSAK TUMORLERI TT, A, K YE, UE, BE
INCE BAGIRSAK DIVERTIKULLERI TT, A, K YE, UE, BE
KISA BAGIRSAK SENDROMU TT, A, K YE, UE, BE
ALT GASTROINTESTINAL :‘TAFSLTAAI\CQT&QF A AK YE, UE BE
(GIS) HASTALIKLARI ,
KOLON VE REKTUM KANSERI TT, A, K YE, UE, BE
POLIPOZiS SENDROMLARI TT, A, K YE, UE, BE
DIVERTIKULER HASTALIK TT, A, K YE, UE, BE
VOLVULUS TT, A, K YE, UE, BE
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KLiNiK YETKINLiK

KOLON VE REKTUMUN MOTILITE

BOZUKLUKLARI A K YE, UE, BE
PELViK TABAN HASTALIKLARI TT, A, K YE, UE, BE
ANAL iINKONTINANS TT, A, K YE, UE, BE
VASKULER EKTAZILER TT, A, K YE, UE, BE
RETROREKTAL TUMORLER TT, A, K YE, UE, BE
ANAL KANSER VE PERIANAL
PREKANSEROZ HASTALIKLAR T AK YE, UE, BE
HEMOROID TT, A, K YE, UE, BE
PERIANAL APSE VE FiSTUL TT, A, K YE, UE, BE
PERIANAL BOLGE FiSSUR TT, A, K YE, UE, BE
ANAL STENOZ TT, A, K YE, UE, BE
KONDILOMA AKUMINATA TT, A, K YE, UE, BE
SINUS PiLONIDALIS TT, A, K YE, UE, BE
MEMENIN BENIGN TUMORLERI TT, A, K YE, UE, BE
MEMENIN MALIGN TUMORLERI TT, A, K YE, UE, BE
MEMENIN ENFEKSIYOZ
MEME HASTALIKLARI G LTLARL TT, A, K YE, UE, BE
MEMENIN PROLIFERATIF
S GIILAG TT, A, K YE, UE, BE
MEMENIN BENIGN HASTALIKLARI TT, A, K YE, UE, BE
TIKAYICI DAMAR HASTALIKLARI T YE, BE
VASKULER X :
ANEVRIZMAL ARTERIYEL T YE, BE

HASTALIKLAR
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KLiNiK YETKINLiK

" KRONIK VENOZ YETMEZLIK VE
LENFATIK OBSTRUKSIYON

DERIN VEN TROMBOZU VE
KOMPLIKASYONLARI

CTT,AK 1 YE UE BE

T, A, K 1 YE, UE, BE

TROMBOEMBOLIK HASTALIK TT,A K 1 YE, UE, BE
PULMONER EMBOLI TT,AK | 1 YE, UE, BE
YANIK T, A, K 2 YE, UE, BE
YANIK VE DONUK
DONUK T, A, K 2 YE, UE, BE
LAPAROSKOPIK VE
MiNiMAL iNVAZiV SAFRA YOLU YARALANMALARI TT,A, K~ 2 YE, UE, BE
CERRAHI
MUSKULOSKELETAL SISTEM
TRAVMADA NOROVASKULER HASAR T 1 YE, UE, BE
FRAKTUR T, A, K 2 YE, UE, BE
. MUSKULOSKELETAL SISTEMI
ORTOPEDI ETKILEYEN HASTALIKLAR T ! YE, UE, BE
MUSKLUOSKELETAL TUMORLER T 1 YE, UE, BE

ORTOPEDIK TRAVMADA

KOMPARTMAN SENDROMU TAK 2 YE, UE, BE

GIRISIMSEL YETKINLIKLER

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

GiRiSiIMSEL YETKiNLiK iCiN KULLANILAN TANIMLAR VE KISALTMALARI

Girisimsel Yetkinlikler icin dort diizey tanimlanmusgtir.

1: Girisimin nasil yapildigi konusunda bilgi sahibi olma ve bu konuda gerektiginde agiklama
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 gérilen tipik olgularda girisimi uygulayabilme dlzeyini ifade eder.

4: Karmasik olsun veya olmasin her tiir olguda girisimi uygulayabilme diizeyini ifade eder.
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PERIOPERATIF DONEM

TRAVMA VE ACiL CERRAHI
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£
GIRISIMSEL YETKINLIK *3

;.-
STERILIZASYON, DEZENFEKSIYON YE, UE, BE
AMELIYATHANE ASEPSi-ANTISEPSI YE, UE, BE
RESUSITASYON YE, UE, BE
CERRAHI HASTADA ENFEKSIYON
BULAS YOLLARININ YE, UE, BE
ENGELLENMESI
CERRAHIDE ANTIBIYOTIK
KULLANIMI YE, UE, BE
YARA BAKIMI YE, UE, BE
KARDIYOVERSIYON YE, UE, BE
YOGUN BAKIMDA
INVAZIV/NONINVAZIV iSLEMLER YE, UE, BE
ANALJEZi VE SEDASYON YE, UE, BE
BAGIRSAK TEMIZLIGi YE, UE, BE
PERIOPERATIF HASTA YONETIMI YE, UE, BE
OZOFAGUS YARALANMASI
ONARIMI YE, UE, BE
MiDE YARALANMASI ONARIMI YE, UE, BE
DUODENUM VE PANKREAS
YARALANMASI ONARIMI YE, UE, BE
HEPATOBILIER YARALANMADA
SR YE, UE, BE
DALAK YARALANMASINDA
ONARIM/SPLENEKTOMi YE, UE, BE
iNCE BARSAK YARALANMASI
ONARIMI YE, UE, BE
KOLON YARALANMASI ONARIMI YE, UE, BE
PERIANAL BOLGE YARALANMASI
ONARIMI YE, UE, BE
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CERRAHiI
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GIRISIMSEL YETKINLIK é
S
HASAR KONTROL CERRAHISI YE, UE, BE
giséil XJEI KOLLEKSIYON SIVILARININ YE, UE, BE
LOKAL ANESTEZI YE, UE, BE
REJIONEL ANESTEZI YE, UE, BE
EE;;S{I(\I)LLLJJMOR KiST VE LiPOM YE, UE, BE
iGNE ASPIRASYONU YE, UE, BE
DEBRITMAN YE, UE, BE
ENDOTRAKEAL TUP YERLESTIRME YE, UE, BE
iGNE iLE TRAKEOSTOMI YE, UE, BE
PERITONEAL LAVAJ YE, UE, BE
TORAKS TUPU YERLESTIRME YE, UE, BE
vt o
TRAKEOSTOMI YE, UE, BE
MESANE KATETERIZASYONU YE, UE, BE
NAZAL TAMPON UYGULAMA YE, UE, BE
PERIKARDIOSENTEZ YE, UE, BE
vt o
ACIL TORAKOTOMI YE, UE, BE
SISTOSTOMI YE, UE, BE
REOPERASYON YE, UE, BE
LAPAROTOMI YE, UE, BE
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AKUT KARININ YONETILMESI

ENDOKRiIN CERRAHi
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GIRISIMSEL YETKINLIK é

S
NAZOGASTRIK KATETERIZASYON YE, UE, BE
iNCE IGNE ASPIRASYON BiYOPSI YE, UE, BE
STEREOTAKTIK BiYOPSI YE, UE, BE
KOR BiYOPSI YE, UE, BE
iINSIZYONEL BiYOPSI YE, UE, BE
EKSiZYONEL BiYOPSI YE, UE, BE
vt o
MANOMETRI YE, UE, BE
PH OLCUMU YE, UE, BE
ARTERIOVENOZ FiSTUL ACILMASI YE, UE, BE
DAMAR GREFTi ALINMASI YE, UE, BE
DIYAFRAGMA HERNILERI TAMIRI YE, UE, BE
. v vt o
ﬁilliiT le;lTN FiZYOPATOLOJISINE YE, UE, BE
vt o
TIROIDEKTOMI YE, UE, BE
e e
e vt o
REOPER_A'I"iF‘BA$‘—BOYU.N YE, UE, BE
CERRAHISi GiRISIMLERI
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ORTOPEDI

MEME

HEPATOPANKREOTIKOBILIER
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£
GIRISIMSEL YETKINLIK %

.g
SURRENALEKTOMI YE, UE, BE
iINSULINOMA
ENUKLEASYONU/PARSIYEL YE, UE, BE
PANKREATEKTOMI
AMPUTASYON ENDiIKASYONU
KOYMAK 1%, I, i3
MEME KiST ASPIRASYONU YE, UE, BE
MEME BiYOPSISI YE, UE, BE
DUKTUS EKSIZYONU YE, UE, BE
MEME KORUYUCU CERRAHI YE, UE, BE
SIMPLE MASTEKTOMI YE, UE, BE
AKSILLER DISEKSIYON YE, UE, BE
SENTINAL LENF NODU BiYOPSISi YE, UE, BE
MODIFIYE RADIKAL MASTEKTOMI YE, UE, BE
RADIKAL MASTEKTOMI YE, UE, BE
MEME CERRAHISi SONRASI
REKONSTRITIF CERRAHI YE, UE, BE
ASIT TEDAVISINDE VE BE
PERITONEOVENOZ SANT ’
BASIT KARACIGER REZEKSIYONU YE, UE, BE
ANATOMIK KARACIGER
REZEKSIYONU % Gl iz
KARACIGER APSE DRENAIJI YE, UE, BE
KARACIGER KiST HiDATIK
AMELIYATLARI YE, UE, BE
PORTOSISTEMIK SANTLAR YE, UE, BE
LAPAROSKOPIK /ACIK
KOLESISTEKTOMI % Gl iz

TUKMOS, GENEL CERRAHI CEKIRDEK MUFREDATI, V.2.4



11.09.2019'dan itibaren gegerlidir.

19

GIRISIMSEL YETKINLIK

Yontem

KOLANJIYOGRAFiI e, 15, 13
KOLEDOK EKSPLORASYONU VE

KOLEDOSKOPI YE, UE, BE
BILIER DRENAJ GiRiSIMLERI YE, UE, BE
KOLEDOKODUODENOSTOMIi YE, UE, BE
TRANSDUODENAL

SFINKTEROPLASTI YE, UE, BE
ROUX-EN-Y

KOLEDOKOJEJUNOSTOMI YE, UE, BE
KOLESISTOJEJUNOSTOMI YE, UE, BE
KOMPLIKE KOLESISTEKTOMIi YE, UE, BE
EKSTRAHEPATIK SAFRA YOLUNUN B 12
KOMPLEKS GiRiSIMLERI ’
ERCP YE, BE
PTK YE, BE
PANKREATODUODENEKTOMI s
(WHIPPLE GIRiSiMi) ’
DUODENUM KORUYUCU B 12
PANKREATEKTOMI ’
DISTAL PANKREATEKTOMI YE, UE, BE
TOTAL PANKREATEKTOMIi YE, BE
PSODOKISTLERIN INTERNAL

DRENAJI YE, UE, BE
PANKREATIK KiTLE

ENUKLEASYONU YE, UE, BE
PANKREAS ABSESIi VEYA iNFEKTE

NEKROZUN DEBRIDMAN VE YE, UE, BE
DRENAJI

AMPULLER TOMORLERIN LOKAL 2 B
REZEKSIYONU ’
KARACIGER TRANSPLANTASYONU YE, BE

ENDIKASYON KOYMAK
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£
GIRISIMSEL YETKINLIK %
Q
OZOFAGOGASTRODUODENOSKOPI 2 2 YE, UE, BE
KOLONOSKOPI 2 2 YE, UE, BE
REKTOSIGMOIDOSKOPI 3 2 YE, UE, BE
. . YE, UE, BE
POLIPEKTOMI 2 2
ENDOSKOPiIK MUKOZAL VE i 5 YE, UE, BE
SUBMUKOZAL REZEKSIYON
DARLIKLARIN ENDOSKOPIK 5 5 YE, UE, BE
DILATASYONU
- . YE, UE, BE
STENT YERLESTIRILMESI 2 2
OSOFAGUS VARISLERININ 5 5 YE, UE, BE
SINDIRiIM SISTEMI ENDOSKOPIK TEDAVISI
ENDOSKOPISI VARIS DIS| KANAMALARIN 5 5 YE, UE, BE
ENDOSKOPiK TEDAVISI
. YE, UE, BE
YABANCI CiSiM CIKARILMASI 2 2
. YE, UE, BE
ENTEROSKOPI 1 2
. . YE, UE, BE
KAPSUL ENDOSKOPI 1 2
. . . YE, UE, BE
ENDOSKOPiK REFLU TEDAVISI 1 2
. ) . YE, UE, BE
ENDOSKOPiK OBESITE TEDAVISI 2 2
. . YE, UE, BE
ENDOSKOPIK BiYOPSI 2 2
PERKUTAN ENDOSKOPIK
GASTROSTOMI 2 2 YE, UE, BE
OZOFAJEKTOMI 2 2 YE, UE, BE
TOTAL/SUBTOTAL GASTREKTOMI 3 2 YE, UE, BE
UST SiNDIiRiM SiSTEMI .
R GASTROSTOMI 4 2 YE, UE, BE
ANTIREFLU VE MYOTOMILER 3 2 YE, UE, BE
ULSER PERFORASYONLARINDA
PRIMER ONARIM 4 2 YE, UE, BE
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ALT SINDiRiM SISTEMI
CERRAHiSI
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£
GIRISIMSEL YETKINLIK %
.g
PiLOROPLASTI YE, UE, BE
TURUNKAL VE SELEKTIF/YUKSEK
SELEKTIF VAGOTOMI YE, UE, BE
OBEZITE VE METABOLIK CERRAHI
AMELIYATLARI YE, UE, BE
PARSIYEL INCE BARSAK
REZEKSIYONU YE, UE, BE
ENTEROENTERIK ANASTOMOZ YE, UE, BE
JEJUNOSTOMI YE, UE, BE
iLEOSTOMI YE, UE, BE
OSTOMILERIN KAPATILMASI YE, UE, BE
BRIDEKTOMI YE, UE, BE
STRIKTUROPLASTI YE, UE, BE
MEZENTER ARTER
TROMBOEMBOLEKTOMISi YE, UE, BE
POSTGASTREKTOMI
KOMPLIKASYONLARININ YE, UE, BE
REViZYONU
ANO-REKTAL MANOMETRI YE, UE, BE
DEFEKOGRAFiI YE, UE, BE
ENDOREKTAL ULTRASONOGRAFi
E, UE, BE
(ERUS) YE, UE,
KOLON GECiS SURESI YE, UE, BE
KOLOSTOMIi YE, UE, BE
APPENDEKTOMI YE, UE, BE
SAG HEMiKOLEKTOMIi YE, UE, BE
TRANSVERS KOLEKTOMI YE, UE, BE
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FITIK CERRAHISI

11.09.2019'dan itibaren gegerlidir.

22

GIRISIMSEL YETKINLIK

Yontem

SOL HEMIiKOLEKTOMI YE, UE, BE
SIGMOIDEKTOMI YE, UE, BE
ANTERIOR/ASAGI ANTERIOR

REZEKSIYON YE, UE, BE
ABDOMINOPERINEAL REZEKSIYON YE, UE, BE
TOTAL PROKTOKOLEKTOMI+iLEAL U B
POS-ANAL ANASTOMOZ P
PILONIDAL SINUS TEDAViISI YE, UE, BE
HEMOROIDEKTOMI YE, UE, BE
STAPLER iLE HEMOROIDOPEKSI YE, UE, BE
HEMOROIDLERDE BANT

LIGASYONU YE, UE, BE
LATERAL INTERNAL

SFINKTEROTOMI YE, UE, BE
BASIT PERIANAL FiSTUL CERRAHISI YE, UE, BE
KOMPLIKE PERIANAL FiSTUL

CERRAHISI YE, UE, BE
ANAL SFINKTER TAMIRI YE, UE, BE
ANAL KANSER EKSiZYONU YE, UE, BE
ANOREKTAL APSE DRENAJI YE, UE, BE
REKTAL PROLAPSUSTA PERINEAL

GIRISIMLER YE, UE, BE
FEKAL INKONTINANS VE KABIZLIK

AMELIYATLARI YE, UE, BE
TRANSANAL REKTAL GiRiSIMLER YE, UE, BE
INGUINAL HERNi YE, UE, BE
UMBLIKAL HERNI YE, UE, BE
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£
GIRISIMSEL YETKINLIK %
;._
EPIGASTRIK HERNI 4 1 YE, UE, BE
INSiZYONEL HERNi 4 1 YE, UE, BE
PAROSTOMAL HERNI 4 2 YE, UE, BE
DIGER HERNILER 3 2 YE, UE, BE
LAPAROSKOPIK KOLESISTEKTOMI 4 1 YE, UE, BE
LAPAROSKOPiK KARACIGER
BiYOPSISI 4 ! YE, UE, BE
LAPAROSKOPiK ANTIREFLU VE
MYOTOMILER 3 2 YE, UE, BE
LAPAROSKOPI DESTEKLI
KOLEKTOMI 2 2 YE, UE, BE
PREPERITONEAL VE
TRANSPERITONEAL INGUINAL 3 2 YE, UE, BE
FITIGI ONARIMLARI
ROBOT/ROBOTIK KULLANIMI 1 2 YE
MINIMAL iNVAZiV VE SILS GIRISIMLERI 2 2 YE, UE, BE
LAPAROSKOPiIK CERRRAHI
NOTES GiRIiSIMLERI 1 2 YE, UE, BE
KOLEDOK EKSPLORASYONU 2 2 YE, UE, BE,
LAPAROSKOPiK ADRENALEKTOMIi 2 2 YE, UE, BE
LAPAROSKOPIK GASTREKTOMI 2 2 YE, UE, BE
LAPAROSKOPIK SPLENEKTOMI 2 2 YE, UE, BE
LAPAROSKOPiK KARACIGER KiST
HIDATIK AMELIYATLARI = 2 YE, UE, BE
LAPARASKOPIK APENDEKTOMI 3 2 YE, UE, BE
GOGUS TUPU YERLESTIRILMESI 3 1 YE, UE, BE
GOGUS CERRAHISI
MEDIASTINOSKOPI 1 2 YE, UE, BE
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ANESTEZi-YOGUN BAKIM

UROLOJI

KADIN DOGUM

PLASTiK CERRAHI
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GIRISIMSEL YETKINLIK

Yontem

TORAKOSKOPI YE, UE, BE
MEDIAN STERNOTOMI YE, UE, BE
TORAKOTOMI YE, UE, BE
ACIL SERVISTE TORAKOTOMI YE, UE, BE
AORTIK CROSS KLEMPLEME YE, UE, BE
Eizlg:;EggSRLiKARDiYOSENTEZ YE, UE, BE
iINVAZiV MONITORIZASYON YE, UE, BE
OROTRAKEAL ENTUBASYON YE, UE, BE
ARTERYEL KATETER YE, UE, BE
xill\l(-irlul_ﬁ(-gR MEKANIGINE YE, UE, BE
ACIL NEFREKTOMI YE, UE, BE
e vt o
HIDROSELEKTOMI YE, UE, BE
ORSIEKTOMI YE, UE, BE
URETER YARALANMALARI TAMIRI YE, UE, BE
OOFEREKTOMI YE, UE, BE
SALPINJEKTOMI YE, UE, BE
HISTEREKTOMI YE, UE, BE
SEZERYAN YE, UE, BE
HAMILEDE LAPAROSKOPI YE, UE, BE
ESKARATOMI YE, UE, BE
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TRANSPLANTASYON

LAPAROSKOPIK VE MiNiMAL
iNVAZiV CERRAHI

ONKOLOJi
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GIRISIMSEL YETKINLIK

Yontem

ERKEN EKSiZYON VE GREFTLEME 2 1 YE, UE, BE
FASYOTOMI 2 1 YE, UE, BE
FAST 2 1 YE, UE, BE
KIRIK TESPIT 3 1 YE, UE, BE
INTRA ABDOMINAL BASINC

BLCUMU 3 1 YE, UE, BE
iMMUNSUPRESYON 1 2 YE
TRANSPLANT 1 5 VE
iIMMUNOBIYOLOJISINE HAKIMIYET

BOBREK TRANSPLANTASYONU 1 2 YE
PANKREAS TRANSPLANTASYONU 1 2 YE
KARACIGER TRANSPLANTASYONU 1 2 YE
BAGIRSAK TRANSPLANTASYONU 1 2 YE
MINIMAL INVAZIV GIRISIMLERIN

AVANTAJ VE DEZAVANTAJLARINA 4 1 YE, UE, BE
HAKIMIYET

OLASI KOMPLiIKASYONLARIN

ERKEN FARK EDILEBILMESI iCIN 3 1 YE, UE, BE
ONLEM ALMAK

PERKUTAN KOLANJIYOGRAFi VE

KOLEDOKOSKOPININ DE

KULLANIMI DAHIL KOLEDOK 4 2 YE, UE, BE
EKSPLORASYONUNUN

ENDIKASYONU KOYMAK

MINIMAL INVAZiV GIRISIMLERIN

AVANTAJ VE DEZAVANTAJLARINA 4 1 YE, UE, BE
HAKIMIYET

KANSER EPIDEMIiYOLOJISI 1 1 YE
KANSER BiYOLOJiSi 1 1 YE
KANSER ETiYOLOVJISi 1 1 YE
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GIRISIMSEL YETKINLIK

Yontem

KANSER RiSK DEGERLENDIRMESI YE
KANSER TARAMASI YE
KANSER EVRELENDIRMESI YE
KANSER TEDAVISINE CERRAHi -
YAKLASIM

KEMOTERAPI YE
HORMONAL TEDAVi YE
BiYOLOJiK TEDAVI YE
iIMMUNOTERAPI YE
GEN TEDAVISI YE
RADYOTERAPI YE
KANSER ONLENMESI YE
ONKOLOJIDEKiI TEKNOLOJIK

GELISMELERE VE EGILIMLERE YE
HAKIMIYET

YANIKLI HASTAYA ACiL

KOSULLARDA iLERiI YASAM YE, UE, BE
DESTEGI, ENTERAL BESLENME VE

iINTRAVENOZ SIVI TEDAVISi*

AKUT DONEMDE YANIKLARA

BAGLI MEDIKAL VE CERRAHI VE. UE. BE
SORUNLARIN ONLENMESI VE P
TEDAVISi (ESKARATOMI,

FASYOTOMI) *

YANIK YARASININ BAKIMI* e, L, 22
YANIK TEDAVIiSINDE KULLANILAN

CERRAHIi TEDAVILERI

(DEBRIDMAN, FASYAL EKSIiZYON, YE, UE, BE

TANJANSIYAL EKSIZYON, SPLIT
THICKNESS DERI GREFTI, TAM KAT
DERIi GREFTI) *
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£
GIRISIMSEL YETKINLIK %

.g
YANIK SEKELLERININ ONLENMESI
VE TEDAVIi SURECININ YONETIMi* 4 2 YE, UE, BE
BASIT YANIK SEKELLERININ
REKONSTRUKSIYONU* 3 2 YE, UE, BE
AMELIYATLARDA EN UYGUN
KESILER VE SUTURE KARAR 4 1 YE, UE, BE
VERMEK

* Yanik Merkezi veya Yanik Unitelerinde 1 ay olarak yapilmalidir. Uzmanlik egitiminin ikinci yarisinda

yaptiriimasi dnerilir.

4. OGRENME VE OGRETME YONTEMLERI

TUKMOS tarafindan onerilen 0grenme ve Ogretme yontemleri Uge ayrilmaktadir:
“Yapilandirilmig Egitim Etkinlikleri” (YE), “Uygulamal Egitim Etkinlikleri” (UE) ve “Bagimsiz ve
Kesfederek Ogrenme Etkinlikleri” (BE).

4.1. Yapilandirilmis Egitim Etkinlikleri (YE)

4.1.1.

4.1.2.

11.09.2019'dan itibaren gegerlidir.

Sunum

Bir konu hakkinda gorsel isitsel ara¢ kullanilarak yapilan
anlatimlardir. Genel olarak nadir veya c¢ok nadir gorilen
konular/durumlar hakkinda veya sik gorilen konu/durumlarin yeni
gelismeleri hakkinda kullanilan bir yéntemdir. 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 goriilmeyen bir konu hakkinda deneyimli birinin konuyu kendi
deneyimlerini de yansitarak anlatmasi ve anlatilan konunun karsilikli
soru ve cevaplar ile geg¢mesidir. Sunumdan farki konuyu
dinleyenlerin de kendi deneyimleri dogrultusunda anlatici ile
karsilikli etkilesim igcinde olmasidir. Seminer karsilikli diyaloglarin
yogun oldugu, deneyimlerin yargilanmadan paylasildigi ve farkh
diizeylerde kisilerin ayni konu hakkinda farkli diizeydeki sorular ile
eksik yanlarini tamamlayabildikleri bir egitim etkinligidir.
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4.1.5.

4.1.6.

4.1.7.
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Olgu tartismasi

Bir veya birkac sik gorulen olgunun konu edildigi bir kiiclik grup
egitim aktivitesidir. Bu egitim aktivitesinin hedefi, farkh dizeydeki
kisilerin  bir olgunun ¢6ziimlenmesi slrecini 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 kiigctik
gruplarda tartisiimasi ile tamamlanmasi veya vyanlis bilgilerin
dizeltilmesi saglanir. Ayrica ayni durum ile ilgili cok sayida olgunun
¢6ziimlenmesi yoluyla ayni bilginin farkli durumlarda nasil
kullanilacagl  konusunda deneyim kazandirir. Olgunun/larin
basamakli olarak sunulmasi ve her basamak igin fikir tretilmesi ile
sardaralur. Egitici her basamakta dogru bilgiyi verir ve dogru karari
aciklar.

Makale tartismasi

Makalenin kanit diizeyinin anlasiimasi, bir uygulamanin kanita
dayandirilmasi ve bir konuda yeni bilgilere ulasilmasi amaciyla
gerceklestirilen bir kiiclik grup etkinligidir. Makalenin tiim bélimleri
sirasi ile okunur ve metodolojik acidan dogrulugu ve klinik
uygulamaya yansimasi ile ilgili fikir Gretilmesi ve gerektiginde
elestirilmesi ile strdirilar. Egitici her basamakta dogru bilgiyi verir
ve dogru karart aciklar. Uzman adayina, benzer c¢alismalar
planlayabilmesi icin problemleri bilimsel yontemlerle analiz etme,
sorgulama, sonuglari tartisma ve bir yayin haline donistiirme
becerisi kazandirilir.

Dosya tartigmasi

Sik goriilmeyen olgular ya da sik gorilen olgularin daha nadir
gorilen farkli sekilleri hakkinda bilgi edinilmesi, hatirlanmasi ve
kullanilmasini  amaglayan bir egitim yontemidir. Egitici, dosya
Uzerinden yazi, rapor, goriunti ve diger dosya eklerini kullanarak,
ogrencinin 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

yapihr.

Konsey

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

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 icinde gerceklestirilir.
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4.1.8. Morbidite /Mortalite toplantilari

Haftalik klinikte yatan hastalarda gelisen morbidite ve mortalite
olaylari gelisim siireci icinde hastayla ilgili veriler irdelenerek
ayrintilh olarak degerlendirilir. Daha sonraki hastalarin tedavisinde
gelisebilecek benzer olaylarin en aza indirgenmesi icin farkindalik

olusturulur.

4.2. Uygulamali Egitim Etkinlikleri (UE)

4.2.1.

11.09.2019'dan itibaren gegerlidir.

Yatan hasta bakimi (Ameliyat, Girisim, Vizit, N6bet )

4.2.1.1.

4.2.1.2.

4.2.1.3.

Vizit

Farkli 6grenciler igin farkli 6grenme ortami olusturan
etkili bir egitim yontemidir. Hasta takibini yapan ve
yapmayan  0Ogrenciler  vizitten  farkli  sekilde
faydalanirlar. Hastayl takip eden 6grenci hasta takibi
yaparak ve yaptiklari icin geribildirim alarak 6grenir,
diger 6grenciler bu deneyimi izleyerek 6grenirler. Vizit
klinikte goriilen olgularin hasta yanindan c¢iktiktan
sonra da tartisiimasi ve olgunun gergcek 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
0grenmeye motive olmasini saglar. Nobet, gereken
yetkinliklere  sahip olunan olgularda 6zgliveni
arttirirken, gereken yetkinligin heniiz edinilmemis
oldugu olgularda bilgi ve beceri kazanma
motivasyonunu arttirir. Nobetlerde sik kullaniimasi
gereken yetkinliklerin 1’inci kidem yetkinlikleri arasinda
siniflandirilmis olmalari bu agidan énemlidir.

Girigim

Tani ve tedaviye yonelik tim girisimler, egitici
tarafindan gosterildikten sonra belli bir kilavuz
esliginde basamak basamak gozlem altinda uygulama
yoluyla 6gretilir. Her uygulama basamagi icin 6grenciye
geribildirim verilir. Ogrencinin dogru yaptiklarini dogru
yapmaya devam etmesi, eksik ve gelismesi gereken
taraflarini diizeltebilmesi i¢in 6grenciye zamaninda, net
ve yapicl midahalelerle tesvik edici ve destekleyici ya
da uyarici ve yol gosterici geribildirimler verilmelidir.
Her girisim icin 6grenciye dnceden belirlenmis yetkinlik
diizeyine ulasacak sayida tekrar yaptirilmasi saglanir.
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4.2.1.4. Ameliyat

icinde ¢ok sayida karar ve girisim barindiran miidahale
surecleridir. Her karar ve girisimin ayri ayri gereken
yetkinlik dlizeylerine ulasmasi amaciyla en az
riskli/karmasik olandan en riskli/karmasik olana dogru
olacak sekilde ameliyat sirecinin tim basamaklari
yiksek goézlem altinda 6gretilir.  Ogrencinin  tiim
basamaklarda gereken yetkinlik diizeyine ulagmasi icin
yeterli sayida tekrar yaptiriimasi saglanir.

Ayaktan hasta bakimi

Ogrenci gdzlem altinda olgu degerlendirmesi yapar ve
tani, tedavi segeneklerine karar verir. Ogrencinin
yuksek/orta sikhkta gorilen acil veya acil olmayan
olgularin farkli basvuru sekillerini ve farkli tedavi
seceneklerini 6grendigi etkili bir yontemdir. Ayaktan
hasta bakiminda sik kullaniimasi gereken yetkinliklerin
linci kidem yetkinlikleri arasinda siniflandiriimis
olmalari bu acidan énemlidir.

4.3. Badgimsiz ve Kesfederek Odrenme Etkinlikleri (BE)

4.3.1.

4.3.2.

4.3.3.

4.3.4.

11.09.2019'dan itibaren gegerlidir.

Yatan hasta takibi

Yatarak takip edilen bir olgu hakkinda yeterlige erismemis bir
O0grencinin gozetim ve denetim altinda, yeterlige ulasmis bir
O0grencinin gozlem altinda yaptigl ¢alismalar 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 gozetim ve denetim
gozlem altinda, egitici esliginde ve gereken yetkinlik dizeyine
ulasmis bir 6grencinin yiksek gozlem altinda yaptig calismalar
sirasinda eksikligini fark ettigi konularda 6grenme gereksinimini
belirleyerek bunu herhangi bir egitim kaynagindan tamamlamasi
surecidir. Bu egitim kaynaklarinin dogru ve givenilir olmasindan
egitici sorumludur.

Akran 6grenmesi

Ogrencinin  bir olgunun ¢dziimlenmesi veya bir girisimin
uygulanmasi sirasinda bir akrani ile tartisarak veya onu
gozlemleyerek 6grenmesi sirecidir.

Literatiir okuma

Ogrencinin 6grenme gereksinimi olan konularda literatiir okumasi
ve klinik uygulama ile iliskilendirmesi stirecidir.
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4.3.5. Arastirma

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

4.3.6. Ogretme

Ogrencinin bir baskasina bir girisim veya bir klinik konuyu
ogretirken bu konuda farkli bakis agilarini, daha 6nce distiinmedigi
sorulari veya varligini fark etmedigi durumlari fark ederek
o0grenme gereksinimi belirlemesi ve bunu herhangi bir egitim
kaynagindan tamamlamasi strecidir.

5. EGIiTiM STANDARTLARI

5.1.  Egitici Standartlan

EN AZ BiRi EN AZ DOCENT VEYA EGITiM GOREVLISI UNVANINA SAHIP EN AZ UC EGITICi
BULUNMALIDIR

5.2. Mekan ve Donanim Standartlari

ACIL-TRAVMA HASTASI BAKIM OLANAGI

ACIL GORUNTULEME OLANAKLARI (24 SAAT)

KURUMDA ENDOSKOPI YAPABILME OLANAKLARI BULUNMASI

KURUMDA YOGUN BAKIM OLANAKLARI

AMELIYATHANE (KONVANSIYONEL AMELIYATLARA EK OLARAK LAPAROSKOPIK AMELI-
YATLARIN YAPILABILECEGi DONANIM)

KURUMDA ENFEKSIYON KONTROL KOMITESI

KURUMDA ANESTEZi BiRiMI

KURUMDA PATOLOJi BIiRiMI

KURUMDA RADYOLOJi BiRiMi (KONVANSIYONEL-INVAZiV)
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KURUMDA PEROPERATIF RADYOLOJIK GORUNTULEME OLANAKLARI

KURUMDA HER GUN EN AZ 1 AMELIYAT MASASI

5.3.Portfoy Standartlari

UZMANLIK OGRENCISI EGITiMi SURESINCE EGITICi GOZETIM VE DENETIMINDE EN AZ 400
AMELIYAT YAPMALIDIR.

UZMANLIK OGRENCISININ GOZETIM VE DENETIM ALTINDA YAPTIGI AMELIYATLARIN EN
AZ 150'Si A,B,C GRUBU AMELIYAT OLMALIDIR.

UZMANLIK EGiTiMi PROGRAMININ YILLIK YATAN HASTA PORTFOYU CEKIRDEK MUFREDATI
KARSILAYABILECEK SEKILDE VE YILLIK EN AZ 1000 YATAN HASTA SEKLINDE OLMALIDIR.

6. ROTASYON HEDEFLERI

ROTASYON SURESi/AY ROTASYON DALI
2 AY ANESTEZIYOLOJi VE REANIMASYON
1AY TIBBi PATOLOJi
1AY KADIN HASTALIKLARI VE DOGUM
1AY ORTOPEDI VE TRAVMATOLOJI
1AY PLASTIK, REKONSTRUKTIF VE ESTETiIK CERRAHiI
1AY UROLOJI
1AY GOGUS CERRAHISI
1AY KALP VE DAMAR CERRAHISI

ANESTEZIYOLOJi VE REANIMASYON ROTASYONU

GIiRiSIMSEL YETKINLiK HEDEFLERI

Yetkinlik Adi Yetkinlik Diizeyi

Sedatif ve narkotiklerin kullanimi 1

Mekanik ventilatére baglama ve ayirma

Rejyonel ve spinal anestezi uygulamasi

Trakeatomi

invaziv ve non invaziv monitérizasyon

Arteriel ve venoz kateterizasyon

[N RN [ N S Y

Anestezi yontemleri ve komplikasyonlarina hakimiyet
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TIBBi PATOLOJi ROTASYONU

GIiRiSIMSEL YETKINLiK HEDEFLERI

Yetkinlik Adi Yetkinlik
Duzeyi
Patoloji istek raporunun diizenlenmesi 3
Patoloji sonug raporunun yorumlanmasi 3
Materyalin génderilmesi ve saklanmasi 2
Sitolojik yayma teknigi ve tespiti 3
Makroskopik inceleme 2
Frozen section endikasyonu koyma 1
KADIN HASTALIKLARI VE DOGUM ROTASYONU
KLINiK YETKINLIK HEDEFLERI
Yetkinlik Adi Yetkinlik
Duizeyi
Endometrial fonksiyon bozukluklari B
intrauterin gebelik T
Over kistler T, A
Over torsiyon T, A
Over kanama komplikasyonu T
Over kanser T
Uterus kanser T
Serviks kanser T
Vajen kanser T
Vulva kanser T
Jinekolojik benign solid timor T
Salpenjit T
Tubooveryan abse T, A
Endometriozis T
Seksiiel iliski ile gecen hastaliklar T
Ektopik gebelik T, A K
Eklampsi B
GIiRiSIMSEL YETKINLiK HEDEFLERI
Yetkinlik Adi Yetkinlik
Duzeyi
Ooferektomi 2
Salpinjektomi 2
Histerektomi 2
Sezeryan 2
Hamilede laparoskopi 2
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ORTOPEDI VE TRAVMATOLOJi ROTASYONU
KLINIK YETKINLIK HEDEFLERI

Yetkinlik Ads Yetkinlik
Duzeyi

Multitravmali hasta yonetimi T

Uzun kemik ve pelvis kiriklari T, A, K

Yumusak doku yaralanmalari ve akut donemde yonetimi T

Kompartman sendromu T,A K

Gazli gangren T, A, K

PLASTIK, REKONSTRUKTIF VE ESTETiIK CERRAHIi ROTASYONU
GIRiSIMSEL YETKINLiK HEDEFLERI
Yetkinlik Adr Yetkinlik
Duzeyi
Eskaratomi 2
Erken elektrik ve greftleme 2
Amputasyonun endikasyonunu koyma 1
GOGUS CERRAHISI ROTASYONU
GIiRiSIMSEL YETKINLiK HEDEFLERI
Yetkinlik Adi Yetkinlik
Duzeyi
GOgUs tupl yerlestirilmesi 3
Mediastinoskopi 1
Torakoskopi 1
Median sternotomi 1
Torakotomi 2
Acil serviste torakotomi 2
Aortik Cross Klempleme 2
Perikardiyal pencere/Perikardiyosentez 2
UROLOJIi ROTASYONU
KLINiK YETKINLIK HEDEFLERI
Yetkinlik Ads Yetkinlik
Duizeyi
Renal timor T
Ureteral timér T
Mesane timori T
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Urolojik travma T, A
Renal enfeksiyonlar T,A
Prostat kanseri T
Hipospadias T
Varikosel T
Kriptoorsidizim T
Testis torsiyonu T, A
impotans T
Priapizm T
Uroterolityazis T
Sistolityazis T
Hidrosel T
Genitolriner travma T,A
Testis timoru T
GIRISIMSEL YETKINLIK HEDEFLERI
Yetkinlik Adi Yetkinlik
Duzeyi
Acil nefrektomi 3
Uretero intestinal anastomoz 2
Hidroselektomi 2
Orsiektomi 2
Ureter yaralanmalari tamiri 2
KALP VE DAMAR CERRAHISi ROTASYONU
KLINIiK YETKINLIK HEDEFLERI
Yetkinlik Adi Yetkinlik
Duzeyi

Tikayici damar hastaliklari T
Anevrizmal arteriyel hastaliklar T
Kronik venoz yetmezlik ve lenfatik obstriksiyon TT, A, K
Derin ven trombozu TT, A, K
Tromboembolik hastalik TT, A, K
Pulmoner emboli TT, A, K
Arter ve ven yaralanmalari TT,A K

7.OLCME VE DEGERLENDIRME

| Egiticinin uygun gordiigl 6lgcme degerlendirme yéntemleri uygulanmaktadir.
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9.ONERILER

ONERILEN SARTLAR

Kan bankasi, anlasmali)

Nutrisyon komitesi,

Endokrinoloji birimi

Cerrahi kliniginde usg olanagi,

Peroperatif frozen calisilabilmeli (anlasmali),
Klinik datasinin arsivi

Onerilen Portféy Standartlar:

- Sindirim sistemi endoskopisi pratik egitimi toplamda en az 6 ay siireli olmali ve
endoskopik islem sayilari en az asagidaki gibi olmalidir:

Ozefagogastroduodenoskopi: 200

Kolonoskopi: 200

Polipektomi : 15

Endoskopik varis tedavisi: 5

Kanama kontroli: 5

Dilatasyon: 3
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