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3

Ulke nifusumuzun yarisina yakini 0-18 yas grubu cocuk ve ergenlerden olusmaktadir. Bu
yas siniri disinda, 21 yasina kadar olan yas grubu (gec¢ adelosan) da takip ve tedavi slirecinin
devami acgisindan adelosan gruba dahil edilmektedir. insan yasaminin en dinamik
dénemlerinden birini olusturan c¢ocukluk ve adolesan dénemi eriskin yas grubundan
farklihklar gostermektedir. Bu donemde hastaliklarin ortaya ¢ikmasini engellemek amaciyla
koruyucu hekimlik uygulamalarina 6nem verilmesi saghk giderlerini azaltarak (lke
ekonomisine katki saglayacaktir. Ayrica, uygulanacak tani ve tedaviler sonrasinda topluma
saglikh Uretken bireyler kazandirmak mumkin olacaktir. Saglikli yeni nesillerin yetismesi
amaciyla cocuk sagligi ve hastaliklari uzmanlik egitiminin standardize edilmis cagdas ve
donaniml ¢ekirdek egitim programinin olusturulmasina gereksinim duyulmustur.

2. MUFREDAT TANITIMI

2.1. Miifredatin Amaci ve Hedefleri

Uzmanlik Egitiminin Amaci:

Uzmanlik 6grencilerine;

Dogumdan itibaren 18 yas bitimine kadar ve bu yas siniri disinda, 21 yasina kadar olan yas

grubu (ge¢ adelosan) da takip ve tedavi slirecinin devami acisindan adelosan gruba dahil

edilmektedir.

Bebek, cocuk ve adolesan yas grubu cocuklarin tibbi, cerrahi ve psiko-sosyal problemlerinde

koruyucu ve tedavi edici saglik hizmeti veren Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Uzmani haline

getirecek bilgi, beceri ve davranislari kazandirmaktir.

Uzmanlik Egitiminin Hedefi:

1. Toplumsal ¢ocuk sagligi géstergelerini bilir ve koruyucu hekimlik yaklasimina sahip olur.

2. Cocuk haklarini bilir ve toplumda ¢ocugun savunuculugunu yapar.

3. Tanive tedaviislemlerinde kaynaklari akilct kullanir.

4. Etik ve hukuksal agidan ¢ocuk sagiliginin temel kavramlarini irdeleyebilecek ve hastayi

ve kendini koruyabilecek bilgiye sahip olur.

Soruna yonelik yaklasim yapar, tedavi planlayabilir, dncelik ve 6nemlilikleri siraya

koyabilir.

6. Toplumda sik goriilen cocukluk ¢cagi hastaliklarinin olusum mekanizmalarini bilir, tani ve
tedavi yaklasimini diizenler.

7. Sik kullanilan ilaglarin yasa gore dozlarini, etki ve yan etkilerini bilir.

8. Hastaneye yatis endikasyonlarini, hastayi yonlendirmeyi ve hasta nakil kurallarini bilir.

9. Hasta ve hasta yakini ile duyarli ve iletisim kurar, aileyi bilgilendirme becerisini kazanir.

10. Sorunu yonelik ayrintili ayrintih éyka alir, fizik muayene yapar, bulgularini degerlendirir,
sentezleme, sunabilme ve epikriz yazabilme yetenegine sahip olur.

11. Ekip calismasi becerisi gelistirir.

12. Arastirma yontemleri ve bilimsel makale degerlendirme bilgi ve becerisine ulasir.

13. Surekli mesleki gelisim becerilerini kazanir.

v

2.2. Miifredat Calismasinin Tarihsel Siireci

Mifredat ¢calismalari Turk Tabipleri Birligi, Turkiye Milli Pediatri Dernegi ve Tiirk Pediatri
Kurumu tarafindan baslatilmistir. Yapilan toplantilarda alinan kararlar ihtisas veren
kurumlara oneri niteliginde bildirilmistir.
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2010 yihinda Antalya’da toplanan birinci donem Cocuk Saghgr ve Hastaliklari TUKMOS
Komisyonu tarafindan Cocuk Saghgi ve Hastaliklari taslak mifredati olusturulmus, takiben
2011 yihinda Ankara’da ayni komisyon tarafindan miifredat v.1.0 haline ¢evrilmistir. Nisan
2013 yilinda TUKMOS ikinci donem Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Komisyonu tarafindan Cocuk
Sagligl ve Hastalklar g¢ekirdek mifredati v.2.0 olusturulmustur. 25.01.2017 tarihinde
TUKMOS 3. donem Komisyonu tarafindan Prof. Dr. Makbule Sevgi Mir, Uzm. Dr. Pelin Zorlu,
Prof. Dr. Umit Celik, Do¢. Dr. Mustafa Ozgetin tarafindan v.2.1 mifredat taslag
tamamlanmistir.

2.3. Uzmanlik Egitimi Siireci

Cocuk Sagligi ve Hastaliklari uzmanlik egitim siresi giincel mevzuata gore 4 yildir.

Bu 4 yillik strenin icinde poliklinik ve yatan hasta hizmetini de kapsayacak sekilde asagidaki
alanlarda toplam 10 aylk siire¢ tamamlanmasi zorunlu olan bir egitim siirecidir:

-4 ay, Neonatoloji

-2 ay, Cocuk Yogun Bakimi

-2 ay, Cocuk Acil

-2 ay, Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari

Yukarida sayilan zorunlu egitim siirecine dair 4 alandan en az ikisinin o egitim kurumunda
bulunmasi asgari standarttir. Bu dort birimdeki zorunlu egitim en fazla ikisinde olmak kaydi
ile kurumlar arasinda yapilacak bir protokol ile baska bir kurumda tamamlattirilabilir.

TUK'un 82 nolu Karar'ina gére tamamlanmasi zorunlu olan rotasyonlar ise mifredatin 6.
boliminde belirtildigi sekliyle toplam 4 aydir.

Genel Cocuk Saghgi ve Hastaliklari Egitim Siireci:

Uzmanlik 6grencisi egitiminin en az 18 ayini genel cocuk saghgi ve hastaliklari yatan hasta
klinigi ve polikliniklerinde gecirmelidir. Bu stire¢c 01/01/2019'a kadar 6nerilen bir standart
olup sonrasinda asgari standart olacaktir. Bu tarihe kadarki sire egitim kurumlarinin bu
standarda uyumlari i¢in kullanilmalidir.

Geriye kalan 12 ayhk egitim siiresi egitim programinin gereklerini yerine getirecek sekilde
program yoneticisi tarafindan olusturulur ve akademik kurul tarafindan onaylanir.

Yukaridaki stireglerin siire hesabi yapilirken yillik izinler igin 4 ay ayrilmigtir.

Miifredat Haritasi:

Uzmanlik egitimi oOgrencisi Tipta ve Dis Hekimliginde Uzmanhk Egitimi Yonetmeligi
dogrultusunda 4 yillik bir egitim-6gretime tabi tutulur.

1. Yil: Gézetim ve denetim altinda, yatakli servislerde gorev yapar.

2. Yil: Egitici sorumlulugunda rotasyonlarina baslar. Uzman doktor ve kidemli uzmanlk
ogrencisi gozetim ve denetiminde poliklinik ¢calismalarina katilabilir.

3. Yil: servis kidemliligi yapar. Servis konsiltani veya servisten sorumlu egiticinin gozetimi
ve denetimi altinda bir yatakli servisi idare eder.

4. Yil: kidemli uzmanhk 6grencisi olarak rotasyonlarini, poliklinik calismalarini ve tez
calismalarini tamamlar.
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Uzmanlik egitimi veren kurum, uzmanlik 6grencisinin c¢ekirdek miufredatta belirtilen
yetkinliklere ulasabilmesi icin gerekli olan egitici, rotasyon ve hasta portfoyiini saglar.

Uzmanlik 6grencisi, uzmanhk egitimi siresince kurum tarafindan belirlenen araliklarla
degerlendirmelere tabi tutulur.

Uzmanlik 6grencisi, egitimin dnemli bir parcasi olarak akademik aktiviteler gerceklestirir:
1.

Birinci yari:

Bilimsel bilgi arama ve yorumlama: Cocuk saghgi ve hastaliklari uzmanlik 6grencileri, 1.
yildan itibaren elektronik ve yazili kaynaklardan literatir taramayi 6grenmeli ve tim
uzmanhk egitimi boyunca bunu sirdidrmelidir. Bu sayede kanita dayali tip
dogrultusunda yetkinliklere ulasmasi ve hasta bakiminda gérev almasi beklenir.
Bilimsel sunum yapma ve tartisma becerileri:

Seminer hazirlama (senede en az 1 kez)

Literatdr hazirlama (senede en az 1 kez)

Klinik ici vaka ve egitim saatlerine katilma

Klinik ici teorik ve pratik ders saatlerine katilma

ikinci yari:

Uzmanlik tezi en geg egitimin ikinci yarisi basinda yiratilmeye baslaniimis olmalidir.
Cocuk saghgi ve hastaliklari uzmanlik 6grencisi 2. yildan itibaren en az 1 tez disi
arastirmaya katilmasi oénerilir.

iyi klinik uygulamalar egitimini almasi dnerilir.

2.4. Kariyer Olasiliklari

Cocuk saghgi ve hastaliklari uzmanlari yurt ici ve yurt disindaki Gniversitelerde akademik
dizeyde ve tim saglik kuruluslarinda pediatri boélimlerinde calisabilir, ilgili konularda
danismanlik verebilirler. Arastirmalarda arastirmaci olarak gérev yapabilirler.
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3. TEMEL YETKiNLIKLER

Yetkinlik, bir uzmanin bir is ya

da islemin gerektigi gibi

Hizmet
Sunucusu

yapilabilmesi icin kritik deger

tasiyan, egitim ve Ogretim

Ogrenen Ve yoluyla kazanilip

Ogreten iyilestirilebilen, gozlenip

Olcllebilen, o6zellikleri daha

Deger Ve
Sorumluluk
Sahibi

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

Saglik
Koruyucusu

Ekip Uyesi Yonetici

toplanmislardir.

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

Her bir temel yetkinlik alani,
uzmanin ayri bir rollini 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 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 igin
kazanilmasi gereken yetkinliklerdir. Bir uzmanlik dalindaki egitim siirecinde kazanilan bu 7 temel
alana ait yetkinlikler uyumlu bir sekilde kullanilabildiginde yeterlilikten bahsedilebilir. Bu temel
yetkinlik alanlari asagida listelenmistir;

3.1. Yénetici

3.2. Ekip Uyesi

3.3. Saglik Koruyucusu

3.4. letisim Kuran

3.5. Deger ve Sorumluluk Sahibi
3.6. Ogrenen ve Ogreten

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.
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Klinik ve girisimsel yetkinlikler
edinilirken ve uygulanirken Temel

Hizmet | Sunucusu

Yetkinlik alanlarinda belirtilen diger

Klinik Girigimsel
yetkinlikler yetkinlikler

yetkinliklerle uyum icinde olmali ve

uzmanhga  o6zel klinik  karar
streclerini 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
bitlnleyici “temel yetkinlikleri” es zamanh ve uygun sekilde kullanarak uygular.

KLiNiK YETKINLIK iCIN KULLANILAN TANIMLAR VE KISALTMALARI

Klinik yetkinlikler icin; dort ana diizey ve iki adet ek diizey tanimlanmistir. Ogrencinin ulagsmasi
gereken dizeyler bu ¢ ana diizeyden birini mutlaka icermelidir. T, ETT ve TT diizeyleri A ve K ile
birlikte kodlanabilirken B dlizeyi sadece K diizeyi ile birlikte kodlanabilir. B, T, ETT ve TT diizeyleri
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 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 tim siirecini yonetebilme dizeyini ifade eder.

ETT: Ekip calismasi yaparak hastanin tani ve tedavisinin tim siirecini yénetebilme diizeyini ifade
eder.

Klinik yetkinliklerde bu dizeylere ek olarak gerekli durumlar icin A ve K yetkinlik dizeyleri
eklenmektedir:

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

K: Hastanin birincil, ikincil ve Gglinciil korunma gereksinimlerini tanimlamayi ve gerekli
koruyucu 6nlemleri alabilme diizeyini ifade eder.
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PEDIATRI

KLINIK YETKINLIK

| EMZIRME VE ANNE SUTU

iLE BESLENME ve TT, K UE, BE, YE
BESLENME SORUNLARI

ERKEN COCUKLUK

DONEMINDE BESLENME TT, K UE, BE, YE
ve BESLENME SORUNLARI

COCUKLUK CAGINDA

BESLENME ve BESLENME TT, K UE, BE, YE
SORUNLARI

OKUL CAGI COCUGU

SE TT, K UE, BE, YE
COCUK iSTISMARI VE

VAL ETT, A, K UE, BE, YE
SUT COCUGUNDA

BUYUME GERILIGI K UE, BE, YE
GELISIMSEL SORUNLAR

(OTizMm, ADHD) K UE, BE, YE
SIK GORULEN VITAMIN VE

MINERAL EKSIKLIKLERi A K UE, BE, YE
LENFADENOMEGALI ETT, A UE, BE, YE
NUTRISYONEL ANEMILER TT, A, K UE, BE, YE
TALASEMILER ETT, A, K UE, BE, YE
ORAK HUCRELI ANEMIi ETT, A, K UE, BE, YE
KONJENITAL VE EDINSEL

APLASTIK ANEMILER TAK UE, BE, YE
HEMOLITIK ANEMILER ETT, A, K UE, BE, YE
TROMBOSITOPENILER ETT, A UE, BE, YE
PIHTILASMA

BOZUKLUKLARI ETT, A, K UE, BE, YE
YAYGIN DAMAR iCi

PIHTILASMA ETT, A UE, BE, YE
TROMBOZ T, A, K UE, BE, YE
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KLINIK YETKINLIK

"KAN VE KAN URUNU

TRANSFUZYONLARI VE ETT, A, K UE, BE, YE
REAKSIYONLARI

LOSEMI B UE, BE, YE
LENFOMALAR B UE, BE, YE
BEYIN TUMORLERI B UE, BE, YE
NC)ROBLASTOM, WiLMS

MBRD B UE, BE, YE
KEMIK VE YUMSAK DOKU

TUMORLERI B UE, BE, YE
HEMATOLOJIK VE

ONKOLOVJIK ACILLER ETD, &) S U, BiE, 2
ZEHIRLENMELER ETT, A, K UE, BE, YE
TRAVMA ETT, A, K UE, BE, YE
SOLUNUM YETERSIZLIGI  ETT, A, K UE, BE, YE
DEHIDRASYON T, A, K UE, BE, YE
SOK T, A, K UE, BE, YE
HAYVAN ISIRIK VE

SOKMALARI ETT, AK UE, BE, YE
SUDA BOGULMA ETT, AK UE, BE, YE
YANIK ETT, AK UE, BE, YE
BILING DEGISIKLIKLIKLERI

VE KOMA ETT, AK UE, BE, YE
YENIDOGANDA SOLUNUM

SIKINTISI VE SiYANOZ ETY, &) U, BiE, 2
YENIDOGAN SARILIKLARI  TT, A, K UE, BE, YE
VERL OG- ETT, A, K UE, BE, YE

ENFEKSIYONLARI
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KLINIK YETKINLIK

PERINATAL ASFiKSi ETT, A, K UE, BE, YE
DOGUM TRAVMALARI ETT, A UE, BE, YE
ZINKSI\C/I)ilLJItIIEEg KONJENITAL ETT, A, K UE, BE, YE
N A 1 U
e o |1 o
KOMPLIKE OLMAYAN ALT

SOLUNQM YOLU TT, A, K UE, BE, YE
ENFEKSIYONLARI

TUBERKULOZ ETT, A, K UE, BE, YE
BRUSELLOZIS TT, AK UE, BE, YE
SEBEBI BILINMEYEN ATES = ETT, A, K UE, BE, YE
AIDS B UE, BE, YE
Lot o s
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KLINIK YETKINLIK

FAGOSITIK SISTEM

BOZUKLUKLARI B 2 UEBEYE
oISy o
HISILTILI COCUK TT,A,K 1  UE BE,YE
BESIN ALERJISi ETT,A, K 1  UE, BE, YE
ILAC ALERJISI TTT,A,K = 2 UE, BE,YE
ASTIM TT,A,K 1  UE BE,YE
ANAFILAKSI TT,A,K 1  UE BE,YE

URTIKER VE ANJIYOODEM  TT,A,K = 1  UE, BE, YE

OTOINFLAMATUVAR

HASTALIKLARI B 2 UE, BE, YE

ARTRIT ETT,A 2  UE, BE, YE

SISTEMIK LUPUS

ERITEMATOZIS ErrA 2 UEBEYE

VASKULITLER T, A 1 UE,BE,YE

PERIYODIK ATES

SENDROMLARI VE FMF ETTLA K2 UE, BE, YE

ARITMILER ETT,A 2  UE, BE, YE
KALP YETERSIZLiGi ETT,A 1  UE BE,YE
ENDOKARDIT,

PERIKARDIT, MiYOKARDIT ETT, A 2 UE, BE, YE

AKUT ROMATIZMALATES  TT,A, K 1 = UE, BE, YE

GOGUS AGRISI VE SENKOP . ETT, A 2 UE, BE,YE

DOGUSTAN KALP
HASTALIKLARI VE ETT, A 1 | UE, BE,YE
SIYANOTIK ATAK
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KLINIK YETKINLIK

KAWASAKI HASTALIG| ETT, A UE, BE, YE
PARAZITOZLAR TT, A, K UE, BE, YE
HEPATITLER ETT, A, K UE, BE, YE
PANKREATIT ETT, A UE, BE, YE
KABIZLIK TT, A, K UE, BE, YE
ChraciEEn verErsizial | ETTA UE, BE, VE
Y €T, A UE, BE, YE
SRSEAEI:I'SOESOFAGEAL oAk P
KMC,)AT::%NRII/IAALS?KEN LARI Up & UE, BE, YE
e e Ak 1 UEBEYE
e v AK | 1 UEBEYE
;\J/IF:TFE(;(RSI\I/ISZISE\?/CI)N LARI U 4 UE, BE, YE
TUBULER HASTALIKLARI ETT, A UE, BE, YE
HIPERTANSIYON TT, A, K UE, BE, YE
wdheli ETAK 1 UEBEYE
P T AK | 2| UEBEYE
NErROTIK StnoROM | ETPAK | 1| UEBEYE
;IEE;JVIDA;TOUSI VE NEFRITIK e A e Bt ve
BOBREK TAS Tt A K P

HASTALIKLARI

27.04.2017’dan itibaren gegerlidir.

TUKMOS, COCUK SAGLIGI VE HASTALIKLARI GEKIRDEK MUFREDATI, v.2.1




13

KLINIK YETKINLIK

HEMOLITIK UREMIK

SENDROM ETT, A, K UE, BE, YE
PUBERTE SORUNLARI T, A K UE, BE, YE
HiPOTROIDI M, A UE, BE, YE
HiPERTIROIDI ETT, A UE, BE, YE
PARATIROID

HASTALIKLARI TA UE, BE, YE
KUSKULU GENITALYA T, A UE, BE, YE
KONJENITAL ADRENAL

HiPERPLAZI ETT, A UE, BE, YE
ADRENAL BOZUKLUKLARI T, A, K UE, BE, YE
DIABETES MELLITUS T, A, K UE, BE, YE
POLIURI, POLIDIPSI T, A, K UE, BE, YE
HIPOGLISEMI T, A, K UE, BE, YE
KALSIYUM VE D VITAMINi

BOZUKLUKLARI A K UE, BE, YE
OBEZITE ETT, K UE, BE, YE
YEME BOZUKLUKLARI ETT, A, K UE, BE, YE
BOY KISALIGI T UE, BE, YE
HiPOFIZER VE

HiIPOTALAMIK T, A K UE, BE, YE
HASTALIKLAR

FEBRIL KONVULSIYON T, A, K UE, BE, YE
EPILEPSILER ETT, A UE, BE, YE
NONEPILEPTIK

PAROKSISMAL T UE, BE, YE

BOZUKLUKLAR
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KLINIK YETKINLIK

HAREKET BOZUKLUKLARI T UE, BE, YE
NOROPATI VE

MiYOPATILER ETT, A UE, BE, YE
SEREBROVASKULER

HASTALIKLAR ETT, A K UE, BE, YE
HIPOTONIK INFANT T UE, BE, YE
DIKKAT EKSIKLIGI,

HIPERAKTIVITE T UE, BE, YE
BOZUKLUGU

BAS AGRISI ETT, A, K UE, BE, YE
NOROKUTANOZ

SENDROMLAR T UE, BE, YE
iINME ETT, A, K UE, BE, YE
DEMIYELINiZAN

HASTALIKLAR ETT, A UE, BE, YE
SPINAL KORD

HASTALIKLARI ETT, A UE, BE, YE
MENTAL, MOTOR ETT, A UE, BE, YE
RETARDASYON

KALITSAL METABOLIK

HASTALIKLAR T A K UE, BE, YE
KARBONHIDRAT

METABOLIZMASI B BE, YE
BOZUKLUKLARI

MITOKONDRIYAL YAG

ASiDi OKSIDASYONU VE B BE, YE
iLGiLi METABOLIK YOLLAR

AMINOASIT

METABOLIZMASI VE

TRANSPORTU B BE, YE
BOZUKLUKLARI

VITAMINE YANITLI

HASTALIKLAR B BE, YE
LiPiT VE SAFRA ASIDi

METABOLIZMASI B BE, YE
BOZUKLUKLARI

27.04.2017’dan itibaren gegerlidir.
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KLINIK YETKINLIK

| NUKLEIK ASIT VE HEM
METABOLIZMASI
BOZUKLUKLARI

BE, YE

KiSTiK FIBROZ

ETT, A, K

UE, BE, YE

SOLUNUM SISTEMININ
KONJENITAL
ANOMALILERI

ETT, A, K

UE, BE, YE

KRONIK AKCIGER
HASTALIKLARI (BPD,
BRONSEKTAZI, SILIYER
FONKSIYON
BOZUKLUKLARI)

ETT, A, K

UE, BE, YE

SISTEMIiK HASTALIKLARDA
AKCIGER TUTULUMU

T,A K

UE, BE, YE

ASPIRASYON
SENDROMLARI

T, A K

UE, BE, YE

ARDS VE SOLUNUM
YETERSIZLiGi
HASTALIKLARI

T, A

UE, BE, YE

KRONIiK OKSURUK

1T, AK

UE, BE, YE

DiISMORFOLOJi

ETT, K

UE, BE, YE

SIK RASTLANILAN GENETIK
HASTALIKLAR

1T, K

UE, BE, YE

ADOLESANDA SIK
GORULEN FiziKSEL VE
PSIKOSOSYAL
PROBLEMLER

UE, BE, YE

ADOLESANDA DAVRANIS
BOZUKLUKLARI

UE, BE, YE

GELISIMSEL GECIKMELER

UE, BE, YE

27.04.2017’dan itibaren gegerlidir.
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3.7.2. GIRISIMSEL YETKINLIKLER

Uzman Hekim asagida listelenmis girisimsel yetkinlikleri ve egitimi boyunca edindigi diger
bitlinleyici “temel yetkinlikleri”

GIiRiSIMSEL YETKINLIKLER iCiN KULLANILAN TANIMLAR VE KISALTMALARI

Girisimsel Yetkinlikler icin dort diizey tanimlanmustir.

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

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

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

4: Karmasik olsun veya olmasin her tiir olguda girisimi uygulayabilme diizeyini ifade eder es

zamanl ve uygun sekilde kullanarak uygular.

GIRISIMSEL YETKINLIK

" COCUKLUK YAS |

GRUPLARINDA KAN BASINCI 4 1 | UE, BE, YE
oLcOmU
ARTERIYEL VENOZ  KAN
ORNEGI ALMA 4 ! UE, BE, YE
KAPILLER KAN ALMA 4 1 | UE, BE, YE
DAMAR YOLU ACMA 4 1 | UE, BE, YE
ENJEKSIYON YAPMA 4 1 | UE, BE, YE
KAN DEGiSiMi (EXCHANGE

o TRANSFUSION) 4 1 UEBEYE

PEDIATRI UMBILIKAL KATETER . UE BE VE
YERLESTIRME B
KATETER BAKIMI 4 1 | UE, BE, YE
YENIDOGAN TARAMALARI 4 1 | UE, BE, YE
YENIDOGAN
CANLANDIRMASI 4 1 UEBEYE
ENTUBASYON 4 1 | UE, BE, YE
NONINVAZIV VENTILASYON 3 1 | UE, BE, YE
MEKANIK VENTILASYON 3 1 | UE, BE, YE
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GIRISIMSEL YETKINLIK

| PULSE OKSIMETRE VE END |

TIDAL  KARBONDIOKSIT UE, BE, YE
OLCUMU

oo
_II\_I:IZSSASTRiK SONDA VB B
MIDE LAVAII UE, BE, YE
iDRAR SONDASI TAKMA UE, BE, YE
g
TORASENTEZ UE, BE, YE
PARASENTEZ UE, BE, YE
PERIFERIK YAYMA UE, BE, YE
KEMIK iLiGi ASPIRASYONU UE, BE, YE
KEMIK iLiGi BiYOPSISi UE, BE, YE
LOMBER PONKSIYON UE, BE, YE
INTRAOSSEOZ GiRiSIM UE, BE, YE
TUBERKULIN DERI TESTI UE, BE, YE
SIVI VE ELEKTROLIT TEDAVISI UE, BE, YE
PERITON DiYALIZi UE, BE, YE
ENTERAL BESLENME UE, BE, YE
:;S;&LNME PARENTERAL I 9
FOTOTERAPI UE, BE, YE

27.04.2017’dan itibaren gegerlidir.
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GIRISIMSEL YETKINLIK

EKG CEKiMi UE, BE, YE
EEG, EMG CEKiMi UE, BE, YE
GOZ DiBi MUAYENESI UE, BE, YE
OTOSKOPiIK MUAYENE UE, BE, YE
DERI BiYOPSISi UE, BE, YE
HEMODIYALiZ UE, BE, YE
BOBREK BiYOPSISi UE, BE, YE
SOLUNUM FONKSIYON

TESTLERI UE, BE, YE
PRiK TESTLERI UE, BE, YE
GAITA MiKROSKOBISi UE, BE, YE
YENIDOGANIN BAKIMI UE, BE, YE
PREMATURE BEBEGIN

BAKIMI VE iZLEMi UE, BE, YE
DOGUM ODASINDA BAKIM UE, BE, YE
DIREK GRAFILER

SONUGLARININ UE, BE, YE
YORUMLANMASI

USG SONUGLARININ

YORUMLANMASI UE, BE, YE
BT SONUCLARININ

YORUMLANMASI UE, BE, YE
MR SONUCLARININ

YORUMLANMASI UE, BE, YE
TAM KAN SAYIMI, TAM

iDRAR TAHLILI, BIYOKIMYA,

KULTUR, KAN GAZI UE, BE, YE
SONUGLARININ

DEGERLENDIRILMESI

AS| UYGULAMALARI UE, BE, YE

27.04.2017’dan itibaren gegerlidir.
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GIRISIMSEL YETKINLIK

COCUK SAGLIGI iZLEMI 4 1 | UE, BE, YE
TARAMA PROGRAMLARI 1 1  UE, BE, YE
KRONIK HASTA iZLEMI 3 2 UE,BE,YE
BUYUMENIN iZLENMESI 4 1 | UE, BE, YE
GELISMENIN iZLENMESI 4 1  UE, BE, YE
DIS SAGLIGI 1 1 | UE, BE, YE
PEDIATRIK
EKOKARDIYOGRAM 1 1 UEBEYE
CPR (KALP VE SOLUNUM
CANLANDIRMASI) 3 1 UEBEYE
ADLIi VAKALARIN
DEGERLENDIRILMESI VE ON 5 1 | UE, BE, YE
RAPORLARIN
HAZIRLANMASI
ADOLESAN GORUSMESI 1 2 et
COCUK HAKLARINA AIT

3 1 BE, YE

YASAL MEVZUATA
HAKIMIYET

4. OGRENME VE OGRETME YONTEMLERI

Cekirdek egitim mufredati hazirlama Kilavuzu v.1.1'de hazirlanmis olan 6grenme ve 6gretme
yontemleri kullanilmaktadir.

TUKMOS tarafindan o6nerilen 06grenme ve Ogretme vyontemleri 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. 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
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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 gorilmeyen bir konu hakkinda deneyimli birinin konuyu kendi
deneyimlerini de yansitarak anlatmasi ve anlatilan konunun karsilikli
soru ve cevaplarile gegmesidir. Sunumdan farki konuyu dinleyenlerin
de kendi deneyimleri dogrultusunda anlatici ile karsilikli etkilesim
icinde olmasidir. Seminer karsilikli diyaloglarin yogun oldugu,
deneyimlerin yargilanmadan paylasildigi ve farkli diizeylerde kisilerin
ayni konu hakkinda farkh dlzeydeki sorular ile eksik yanlarini
tamamlayabildikleri bir egitim etkinligidir.

Olgu tartismasi

Bir veya birkag sik gorilen olgunun konu edildigi bir kiiciik grup
egitim aktivitesidir. Bu egitim aktivitesinin hedefi, farkh dizeydeki
kisilerin bir olgunun ¢éziimlenmesi stirecini 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 kiiciik gruplarda
tartisiimasi ile tamamlanmasi veya yanlis bilgilerin dizeltilmesi
saglanir. Ayrica ayni durumiile ilgili cok sayida olgunun ¢éziimlenmesi
yoluyla ayni bilginin farkh durumlarda nasil kullanilacagi konusunda
deneyim kazandirir. Olgunun/larin basamakli olarak sunulmasi ve her
basamak icin fikir Gretilmesi ile strdurdalir. Egitici her basamakta
dogru bilgiyi verir ve dogru karari agiklar.

Makale tartigmasi

Makalenin kanit dlzeyinin anlasilmasi, bir uygulamanin kanita
dayandirilmasi ve bir konuda yeni bilgilere ulasilmasi amaciyla
gerceklestirilen bir kiiclik grup etkinligidir. Makalenin tim boltimleri
sirasi ile okunur ve metodolojik agidan dogrulugu ve klinik
uygulamaya yansimasi ile ilgili fikir Uretilmesi ve gerektiginde
elestirilmesi ile strdarilir. Egitici her basamakta dogru bilgiyi verir
ve dogru karari aciklar. Uzman adayina, benzer calismalar
planlayabilmesi icin problemleri bilimsel yontemlerle analiz etme,
sorgulama, sonuclari tartisma ve bir yayin haline dontstirme
becerisi kazandirilr.

Dosya tartigmasi

Sik gérilmeyen olgular ya da sik gorilen olgularin daha nadir gorilen
farkli sekilleri hakkinda bilgi edinilmesi, hatirlanmasi ve kullanilmasini
amagclayan bir egitim yontemidir. Egitici, dosya lGizerinden yazi, rapor,
goriintl ve diger dosya eklerini kullanarak, 6grencinin olgu hakkinda
her basamakta karar almasini saglar ve aldigi kararlar hakkinda
geribildirim verir. Geribildirimler 6grencinin dogru kararlarini devam
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ettirmesi ve gelismesi gereken kararlarinin acgik ve anlasilir bir
bicimde ifade edilerek gelistirmesi amaciyla yapilir.

Konsey

Olgunun/larin farkh disiplinler ile birlikte degerlendirilmesi sirecidir.
Olgunun sik gorintrliginden ¢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 gerceklestirilen bir egitim etkinligidir. Amag
genellikle bir veya birka¢ klinik veya girisimsel yetkinligin
edinilmesidir. Kurs siresince sunumlar, kiglik grup calismalari,
uygulama egitimleri birbiri ile uyum icinde gergeklestirilir.

4.1.8. Diger

Mortalite ve morbidite toplantilari, sabah raporu. Geriye
donik olgu c¢oziimleme ve degerlendirme sirecidir.
Multidisipliner ya da Cocuk Saghgi ve hastaliklari igerisinde
dizenlenebilir. Egitimin yaninda, bolim ve kurum igi bir
degerlendirme ve geri bildirim yapmak igin gergeklestirilir.

4.2. Uygulamali Egitim Etkinlikleri (UE)

4.2.1.

27.04.2017’dan itibaren gegerlidir.

Yatan hasta bakimi

4.2.1.1. Vizit

Farkli 6grenciler i¢in farkli 6grenme ortami olusturan
etkili bir egitim yontemidir. Hasta takibini yapan ve
yapmayan ogrenciler vizitten farkl sekilde faydalanirlar.
Hastayl takip eden 6grenci hasta takibi yaparak ve
yaptiklari icin geribildirim alarak Ogrenir, diger
ogrenciler bu deneyimiizleyerek 6grenirler. Vizit klinikte
gorilen olgularin hasta yanindan c¢iktiktan sonra da
tartisiimasi ve olgunun gercek ortamda
gozlemlenmesiyle 6grenmeyi saglar.

4.2.1.2. Nobet

Ogrencinin sorumlulugu yiiksek bir ortamda derin ve
kalici 6grenmesine etki eder. Olguyu yiksek sorumluluk
durumunda degerlendirmek 6grencinin var olan bilgisini
ve becerisini kullanmasini ve eksik olani 6grenmeye
motive olmasini saglar. No6bet, gereken vyetkinliklere
sahip olunan olgularda 6zgiiveni arttirirken, gereken
yetkinligin heniz edinilmemis oldugu olgularda bilgi ve
beceri kazanma motivasyonunu arttirir. Nébetlerde sik
kullanilmasi  gereken yetkinliklerin  1’inci kidem
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yetkinlikleri arasinda siniflandirilmis olmalari bu agidan
onemlidir.

4.2.1.3. Girigim

Tani ve tedaviye yonelik tim girisimler, egitici
tarafindan gosterildikten sonra belli bir kilavuz esliginde
basamak basamak gozlem altinda uygulama yoluyla
ogretilir. Her uygulama basamagi icin 06grenciye
geribildirim verilir. Ogrencinin dogru yaptiklarini dogru
yapmaya devam etmesi, eksik ve gelismesi gereken
taraflarini diizeltebilmesi icin 6grenciye zamaninda, net
ve yapici midahalelerle tesvik edici ve destekleyici ya da
uyaricl ve yol gosterici geribildirimler verilmelidir. Her
girisim icin 6grenciye 6nceden belirlenmis yetkinlik
diizeyine ulasacak sayida tekrar yaptiriimasi saglanir.

4.2.1.4. Ameliyat

icinde ¢cok sayida karar ve girisim barindiran miidahale
strecleridir. Her karar ve girisimin ayri ayri gereken
yetkinlik dizeylerine ulasmasi amaciyla en az
riskli/karmasik olandan en riskli/karmasik olana dogru
olacak sekilde ameliyat slirecinin tim basamaklari
yiksek goézlem altinda 6gretilir. Ogrencinin  tim
basamaklarda gereken yetkinlik diizeyine ulasmasi icin
yeterli sayida tekrar yaptirilmasi saglanir.

Ayaktan hasta bakimi

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

4.3. Bagimsiz ve Kesfederek Ogrenme Etkinlikleri (BE)

4.3.1.

27.04.2017’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 yaptig ¢calismalar sirasinda eksikligini
fark ettigi konularda 6grenme gereksinimini belirleyerek bunu
herhangi bir egitim kaynagindan tamamlamasi sirecidir. Bu egitim
kaynaklarinin dogru ve givenilir olmasindan egitici sorumludur.
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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 yaptigi calismalar
sirasinda eksikligini fark ettigi konularda 6grenme gereksinimini
belirleyerek bunu herhangi bir egitim kaynagindan tamamlamasi
slrecidir. Bu egitim kaynaklarinin dogru ve givenilir olmasindan
egitici sorumludur.

Akran 68renmesi

Ogrencinin  bir olgunun ¢6ziimlenmesi 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.

Arastirma

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

Ogretme

Ogrencinin bir baskasina bir girisim veya bir klinik konuyu
ogretirken bu konuda farkh bakis agilarini, daha 6nce distiinmedigi
sorulari veya varligini fark etmedigi durumlari fark ederek 6grenme

gereksinimi belirlemesi ve bunu herhangi bir egitim kaynagindan
tamamlamasi stirecidir.

internet iizerinden 6grenme siiregleri

Online kurslar, seminerler, interaktif oturumlar, e-6grenme
programlari seklinde uzaktan egitim programlari 6grencinin
kendini  gelistirmesi  icin  kullanitlir.  Kurumun  yapacagi
dizenlemelere ve ihtiyaca gore uzaktan konsiltasyon sistemi
kurulabilir.

Rol modelleme

Uzmanhk o6grencisi, hem klinik, hem girisimsel, ama
bunlardan daha da 6nemli olarak tutum ve davranis
yetkinliklerine beraber ¢ahstigi kidemli uzmanlik 6grencisi
veya uzmanlari/6gretim Uyelerini modelleyerek ulasir. Bu
sekilde, uzmanlk egitimi boyunca 06grencinin uygun
ortamlarda egitici ile yeterli ve kaliteli bir sekilde bir araya
gelmesi sirecidir.
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5. EGIiTiM STANDARTLARI

5.1. Egitici Standartlarn

Asgari Sartlar:

- En az g egitici bulunmahdir.
- Egiticilerin en az biri en az dogent veya egitim goérevlisi unvanina sahip olmalidir.
- Egitici basina en fazla 5 uzmanlik 6grencisi disebilir.

5.2. Mekan ve Donanim Standartlari

Asgari Sartlar:

-En az 5 poliklinik odasi,

-Girisimsel islemlerin yapildigi en az 2 alan,

-En az 1 adet egitim salonu (birimde ya da kurumda),

-En az 1 adet uzmanlk 6grencisi ¢alisma odasi,

-Egitimin verilecegi saglik kurumunda laboratuvar, yogun bakim ve radyoloji birimleri olmali,
-Cocuk Saghgi ve Hastaliklari programinda en az 20 hasta yatagi,

-Yeni dogan Unitesinde ise en az 7 kuvoz ve en az 2 mekanik ventilator, en az 1 acik yatak
-Egitimi kolaylastirici cihaz ve malzeme donanimi ve literatiirlere ulasim imkani saglanmahdir.

6. ROTASYON HEDEFLERI

ROTASYON SURESI/AY | ROTASYON DALI
1AY Deri ve Zihrevi Hastaliklari (1.y1l)
1AY Cocuk Cerrahisi (2.yil)
1AY Kadin Hastaliklari ve Dogum (2.y1l)
1AY Cocuk ve Ergen Ruh Sagligi ve Hastaliklari (3.yil)

DERi VE ZUHREVI HASTALIKLARI ROTASYONU
KLiNiK YETKiNLiK HEDEFLERI

Yetkinlik Adi Yetkinlik Diizeyi
Cocuklarda goriilen cilt lezyonlari T
Cildin mantar hastaliklar B

GIiRISIMSEL YETKINLIK HEDEFLERI
Yetkinlik Adi Yetkinlik Dizeyi
Cilt biyopsisi 2

COCUK CERRAHISI ROTASYONU
KLiNiK YETKiNLiK HEDEFLERI

Yetkinlik Adi Yetkinlik Dizeyi
Cocuklarda gorilen acil cerrahi hastaliklar T
Cocuklarda gorilen cerrahi hastaliklar T
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GIiRISIMSEL YETKINLIK HEDEFLERI

Yetkinlik Adi Yetkinlik Diizeyi
Sutur atma 3
Sutdr alma 3
Basit apse direnaji 3
Yara bakimi 3

KADIN HASTALIKLARI VE DOGUM ROTASYONU
GIiRISIMSEL YETKINLIK HEDEFLERI

Yetkinlik Adi Yetkinlik Diizeyi
Dogum salonunun yenidoganin stabilizasyonu igin 3

uygun hale getirilmesi

Dogum salonunda yenidoganin stabilizasyon siireci 3

GCOCUK VE ERGEN RUH SAGLIGI VE HASTALIKLARI

ROTASYONU
KLINIK YETKINLIK HEDEFLERI
Yetkinlik Adi Yetkinlik Diizeyi
Cocuk ruh saghgi acisindan gelisim evreleri B
Cocuklarda sik gorilebilen (otizm, dikkat eksikligi- T

hiperaktivite, kisilik bozukluklari, yeme bozukluklari,
cinsel kimlik sorunlari, ila¢ ve madde kota kullanimi)

durumlar

GIiRISIMSEL YETKINLIK HEDEFLERI
Yetkinlik Adi Yetkinlik Diizeyi
Cocuklarda adli psikiyatrik uygulamalar 1
Psikolojik sorunu olan ebeveyn ve cocukla etkili iletisim 2

Psikolojik sorunu olmayan kronik hastaligi olan ¢ocuk ile

2
etkili ve destekleyici iletisim

7. OLCME VE DEGERLENDIRME

Olgme ve degerlendirme egitimi almis egiticinin gecerliligi ve giivenirliligi belirlenmis bir
yontemle 6lcme ve degerlendirme uygulanmaktadir.

8. KAYNAKCA

TUKMOS, TIPTA UZMANLIK KURULU MUFREDAT OLUSTURMA VE STANDART BELIRLEME
SISTEMI, Cekirdek Miifredat Hazirlama Kilavuzu, v.1.1

27.04.2017’dan itibaren gegerlidir. TUKMOS, COCUK SAGLIGI VE HASTALIKLARI GEKIRDEK MUFREDATI, v.2.1



