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Amac
Donanmis oldugu bilimsel bilgi, beceri ve tutumlar1 kullanarak yerine gore tani, ayirici tani, tedavi, takip ve
gereginde uzmana yonlendirme gibi islevleri gerektigi gibi gerceklestirebilen, kendisini siirekli yenileyip
gelistiren, meslegini etik kurallar1 gozeterek uygulayan, arastirmaci ve sorgulayici, uluslararasi standartlarda
hekimler yetistirmektir.

Hedefler

Ulusal Cekirdek Egitim Programi gergevesinde, I¢ hastaliklar1 uygulama alaninda hastaliklarin tani, tedavi,acil
yaklasim, izlem ve korunmaya yonelik becerileri, asgari diizeyde kazandirmaktir.

Kazandirilmas1 hedeflenen bilgi, beceri ve tutumlar:

1- Onceki egitim-ogretim ddnemlerinde kazandirilmis olmasi gereken bilgi ve beceri kazammlarinin
degerlendirilerek, eksikliklerin giderilmesi ve klinik uygulamalarla, bu deneyim ve becerilerde gelisme
saglanmasi

2- Genel ve soruna yonelik oykii alabilme

3- Tiim sistemleri igeren fizik muayene yapabilme

4- Oykii, fizik muayene ve vital bulgular esliginde uygun tan1 tetkik araclarini segip degerlendirebilme

5- I¢ hastaliklarini ilgilendiren hastaliklar konusunda, genel yaklasim prensiplerinin kazandirilmasi

6- Hasta ve hasta yakinlarindan dogru ve yeterli bilgi edinebilme

7- Hasta ve hasta yakinlaria hastalik ile ilgili yeterli bilgi verebilme

8- Iinternler doktorlar anabilim dalindaki ve bilim dalindaki tiim egitim faaliyetlerine katilmakla
yiikiimliidiirler.



9- Birinci basamak saglik hizmetlerinde olanaklar dahilinde bulunan laboratuvar ve diger tanida
kullanilan tetkikleri dogru isteme ve sonuglarini yorumlayabilme;
a) Idrar mikroskopisini degerlendirebilme
b) Hemogram ve biyokimya sonuclarin1 degerlendirebilme
¢) Asit sivisini degerlendirebilme
d) Kanama zamani 6l¢iimii yapabilme ve degerlendirebilme
e) Direkt radyografileri okuma ve degerlendirebilme
10- Klinik beceri ve uygulama yetilerinin pratik uygulama ile pekistirilmesi
a. Damar yolu agabilme
Kan basinci dl¢iimii yapabilme
Parasentez yapabilme
Nazogastrik sonda uygulayabilme
Idrar sondas1 takabilme
Periferik yayma yapabilme ve degerlendirebilme
Glukometre ile kan sekeri 6l¢iimii yapabilme ve degerlendirebilme
Kan gaz1 alabilme ve degerlendirebilme
11-Her b1r bilim dali1 kendilerine 6zgii bilgi ve klinik becerilerin gelistirilmesi yoniinde ilave hedefler
koyabilir. Bu hedefler her biri bilim dali baslig1 altinda ayrica siralanmistir.

PR Mo a0 o

1.GENEL BILGILER
Egitim Siiresi

Tip fakiiltesi Dénem VI (intern doktor) dgrencilerinin I¢ Hastaliklar1 Staji’nda egitim siiresi 2 (iki) aydur.
Intern Doktorlar, i¢ Hastaliklar1 Anabilim Dal1 tarafindan belirlenen ii¢ ayr1 bilim dalinda yada Dahiliye
Yogun bakim {initesinde rotasyon yaparlar.

Egitim icerigi

Staj koordinasyonu I¢ Hastaliklar1 Anabilim Dali tarafindan gerceklestirilir. Stajda I¢ Hastaliklar1 alaninda
glinlimiizdeki ve gelecekteki saglik ortaminin gerekliliklerine gore asgari bilimsel bilgi ve beceri kazanilmasi,
bu bilgi ve beceriyi hasta bakiminda uygulayabilen hekimler yetistirilmesi hedeflenir.

Staj programi

Stajlar, i¢ Hastaliklar1 Anabilim Dali tarafindan belirlenen ii¢ bilim dali yada Dahiliye Yogun bakim
iinitesinde gerceklestirilecektir. Staj sirasinda yukarida belirtilen hedeflere ulasilmasi igin gerekli
diizenlemelerin yapilmasi ilgili bilim dallarinin sorumlulugunda olacaktir. Anabilim Dal1 bagkan1 veya bilim
dallar1 bagkanlar1 inisiyatifinde olmak iizere rotasyoner intern doktorlar, poliklinik, yatakli servis veya 6zel
hizmet birimlerinde (kan bankasi, kemoterapi linitesi, diyaliz birimi, yogun bakim vb) goérevlendirilebilir.Her
Intern’iin, ilgili bliimlerde yapmasi gereken pratik, teorik, beceri ve uygulamalar sonrasi ilgili 6gretim iiyesi
tarafindan “Intern ¢alisma ve degerlendirme” formu doldurularak basar1 durumu degerlendirilir.

Nefroloji Bilim Dah

A) Nefroloji Bilim Dah Intern Klinik Egitim Program, Egitimi, Calisma ilke, Kural ve Kosullar:

1) Ik giin: Sabah saat 08:30’da Romatoloji Nefroloji Bilim Dal1 kliniginde hazir bulunmaniz gerekmektedir.
Sorumlu 6gretim {iyesi tarafindan yapacaginiz stajin amaclari, programi, ¢alisma kosullar1 ve kurallari
aciklanacaktir. intern doktor sayisina gore esit olacak sekilde servis-poliklinik calisma siireleri belirlenecektir.

3



2) Giinliik calisma kosullari:

a. Klinikte calisma Kkurallari: Klinikte ¢alisan Intern, sabah 8.30°da Nefroloji hastalarmin yattig1 serviste
hazir bulunacak, yeni hasta yatip yatmadigin i¢ hastaliklar1 asistan1 ve/veya yan dal asistanindan &grenip
hastasinin dosyasini okuyup, hastasint muayene edecektir. Muayeneyi i¢ hastaliklar1 asistan1 ve/veya



Nefroloji Bilim Dal1 yan dal asistani ile birlikte yapacaktir. Klinigimizde giinde en 2 kez vizit yapilmaktadir.
Intern doktorlarmn her vizite katilmas1 ve sorumlu olduklar1 hastalar1 sunmas1 gerekmektedir. Vizit sonrasi
gerekli tetkiklerin yapilmasi, order verilmesi konusunda asistanla birlikte ¢alisacaktir. izleyen giinlerde hasta
basinda, hastanin tanisi, ayirici tanisi, laboratuari, tedavisi, izlemi ile ilgili birinci basamakta kullanmak {izere
edinmesi gereken bilgiler dogrultusunda kendisi de katkida bulunacak, hasta birlikte yorumlanacaktir.

b. Poliklinikte ¢alisma kurallari: Poliklinikte calisan intern, i¢ hastaliklar1 asistan1 ve/veya Nefroloji Bilim
dal1 yan dal asistani ile hastanin anamnezini alacak, muayene sirasinda hazir bulunup, 6nce izlem sonrabizzat
kendisi muayene edecek. Gerekli kayit islemlerine (bilgisayar/dosya) yardim edecektir.

c¢. Nobet kurallari: Anabilim Dali’nin 6ngoérdiigii kurallar ¢ercevesinde gorevli oldugu birimde, tutmasi
gerekli nobet sayis1 kadar ndbetini tutacaktir

3) Bilim Dalina 6zel kurallar: Mesai saatlerine uymaya 6zen gosterecek, yapilacak olan makale/seminer
sunumlarma katilip, kendisi de en az 1 kez olmak iizere makale/olgu sunumu yapacaktir.

B) Nefroloji Bilim Dali Dénem VI Intern Klinik Egitim icerigi

1) Amag: Genito iirinersistem muayenesini kendi basina yapabilmek, bulgular1 yorumlayabilmek, birinci
basamakta sik goriilen nefrolojik hastaliklar hakkinda fikir sahibi olmak, uzmana yonlendirecegi hastaliklarin
farkinda olmak, koruyucu ve erken tedavinin farkinda olmak.

2) Ogrenme Hedefleri:

a. Genitolirinersistem muayenesini kendi bagina yapabilmek.

b. Nefrolojik acil hasta gruplarini1 tanima ve acil tedavileri uygulayabilmeli

c. Sik goriilen nefrolojik hastaliklar hakkinda (Idrar yolu enfeksiyon tani1 ve tedavisi, proteiniiri ve hematiirili
hastaya yaklagim, nefrotik sendromlu hasta izlemi, hipertansiyon tetkik ve tedavisi, asit baz, dengesi
bozukluklar1 ve sivi elektrolit dengesizliklerini tanima ve acil tedavilerini gergeklestirme, akut ve kronik
bobrek yetmezligi tani, tedavisi, periton diyalizi ve hemodiyaliz yapilan hastalarin takibi ve tedavileri,
nefrolojide renal biyopsi yapilacak hastalarin tanis1 ve izlemi) fikir sahibi olmak.

d. Hangi kosullarda hastasini sevk etmesi gerektigini ongdrebilmek.

3) VI intern Klinik Egitimi Kapsam:

a. Nefrolojik anamnez, gelisim basamaklari, genitoiirier sistem muayenesi

b. Idrar yolu enfeksiyon tanis1 ve tedavisi

c. Nefrolojik acil hasta gruplarini tanima ve acil tedavileri

d. Hematiiri ve proteiniiriye yaklasim

e. Sivi elektrolit ve asit baz dengesi bozukluklarini tanima ve acil tedavisi

f. Akut ve kronik bobrek yetmezligi hastas1 ayrimi, tan1 ve tedavisi

g. Hipertansiyonlu hasta izlemi

h. Idrarin degerlendirilmesi

4) Ogretim Yontemleri:

a. Poliklinik ve yatan hasta tizerinde egitim

b. Vizit saatlerindeki tartisma ve 6devler

c. Makale-olgu sunumlar1

5) Ol¢me Degerlendirme Yontemleri:

a. Poliklinik ve servis hastalarinin kabulii (iletisim), ilk degerlendirilmeleri sirasindaki muayeneye katilimlari,
hasta kayitlarinin diizgiin sekilde doldurulmasi

b. Hastalarm tartisilmasi sirasinda Intern diizeyinde sorulacak sorulara verilen cevaplar

c. Devamlilik durumlari, mesai saatlerine uyumlari, ekip ¢alismasina uyum



Romatoloji Bilim Daly/immunoloji ve Allerji Hastahklar1 Bilim Dah
A) Romatoloji Bilim Dal/immunoloji ve Allerji Hastaliklar1 Bilim Dali intern Klinik Egitim Program,
Egitimi, Cahsma flke, Kural ve Kosullari:

1) 1ilk giin: Sabah saat 08:30’da Romatoloji Bilim Dali/immunoloji ve Allerji Hastahklar1 Bilim Dali
kliniginde hazir bulunmaniz gerekmektedir. Sorumlu 6gretim {iyesi tarafindan yapacaginiz stajin amaglari,
programi, ¢alisma kosullar1 ve kurallar1 agiklanacaktir. Intern doktor sayisina gore esit olacak sekilde servis-
poliklinik ¢alisma siireleri belirlenecektir.

2) Giinliik calisma kosullari:

a. Klinikte ¢cahsma kurallar: Klinikte ¢alisan Intern, sabah 8.30°da Romatoloji/immunoloji ve Allerji
hastalarinin yattig1 serviste hazir bulunacak, yeni hasta yatip yatmadigini i¢ hastaliklar1 asistan1 ve/veya yan
dal asistanindan 6grenip hastasinin dosyasini okuyup, hastasini muayene edecektir. Muayeneyi i¢ hastaliklari
asistan1 ve/veya Romatoloji Bilim Dali yandal asistani ile birlikte yapacaktir. Klinigimizde giinde en 2 kez
vizit yapilmaktadir. Intern doktorlarm her vizite katilmasi ve sorumlu olduklari hastalari sunmasi
gerekmektedir. Vizit sonras1 gerekli tetkiklerin yapilmasi, order verilmesi konusunda asistanla birlikte
calisacaktir. izleyen giinlerde hasta basinda, hastanin tanisi, ayirici tanisi, laboratuari, tedavisi, izlemi ile ilgili
birinci basamakta kullanmak iizere edinmesi gereken bilgiler dogrultusunda kendisi de katkida bulunacak,
hasta birlikte yorumlanacaktir.

b. Poliklinikte ¢calisma kurallari: Poliklinikte ¢alisan Intern, i¢ hastaliklar1 asistam ve/veya Romatoloji
Bilim dali yan dal asistani ile hastanin anamnezini alacak, muayene sirasinda hazir bulunup, 6nce izlem sonra
bizzat kendisi muayene edecek. Gerekli kayit islemlerine (bilgisayar/dosya) yardim edecektir.

c. Nobet kurallar:: Anabilim Dali’nin 6ngdrdiigii kurallar ¢ercevesinde gorevli oldugu birimde, tutmasi
gerekli nobet sayis1 kadar ndbetini tutacaktir

3) Bilim Dalina 6zel kurallar: Mesai saatlerine uymaya 6zen gosterecek, haftada iki kez olan (Sal1 ve Cuma,
saat: 11.30) makale/seminer sunumlarma katilip, kendisi de en az 1 kez olmak {izere makale/olgu sunumu
yapacaktir.

B) Romatoloji Bilim Dal/immunoloji ve Allerji Hastahklari Bilim Dali Dénem VI Intern Klinik Egitim
Icerigi

1) Amac: Hasta muayenesini kendi basina yapabilmek, bulgular1 yorumlayabilmek, birinci basamakta sik
goriilenromatizmal ve allerjik hastaliklar hakkinda fikir sahibi olmak, uzmana yonlendirecegi hastaliklarin
ayirdinda olmak, koruyucu ve erken tedavinin farkinda olmak.

2) Ogrenme Hedefleri:

a. Romatizmal hastalik ve allerjik hastaliklar konusunda hastay1r sorgulayabilmek ve muayenesini kendi
basina yapabilmek, sik goriilen romatizmal hastaliklar (Romatoid artrit, Ankilozan spondilit, Sistemik skleroz,
sistemik lupus eritematozus vb.) ve allerjik hastaliklar (alerjik rinit, iirtiker, ilag allerjileri vb.) konusunda fikir
sahibi olmak.

b. Hangi kosullarda romatoloji hastasin1 sevk etmesi gerektigini dngdrebilmek.

3) VI Intern Klinik Egitimi Kapsam:

a. Anamnez, sistem sorgulama, fizik muayene

b. Artritli hastaya yaklagim

c. Sistemik romatizmal hastaliklar

d. Allerjik hastaliklar

e. Herediter anjioodem

f. Hasta takibi ve tedavinin izlemi

4) Ogretim Yontemleri:

a. Poliklinik ve yatan hasta lizerinde egitim



b. Vizit saatlerindeki tartisma ve 6devler

c. Makale-seminer

5) Ol¢me Degerlendirme Yontemleri:

a. Poliklinik ve servis hastalarinin kabulii (iletisim), ilk degerlendirilmeleri sirasindaki anamnez, muayeneye
katilimlari, hasta kayitlarinin diizgiin sekilde doldurulmasi

b. Hastalarin tartisilmasi sirasinda intern diizeyinde sorulacak sorulara verilen cevaplar

c. Devamlilik durumlari, mesai saatlerine uyumlari, ekip ¢alismasina uyum

Hematoloji Bilim Dal

A) Eriskin Hematoloji Bilim Dali Intern Klinik Egitim Programi, Intern Egitimi, Cahsma ilke, Kural
ve Kosullari:

1) ilk giin: Sabah saat 08:30’da Hematoloji Bilim Dal1 kliniginde hazir bulunmaniz gerekmektedir. Sorumlu

ogretim {liyesi tarafindan yapacaginiz stajin amaglari, programi, ¢alisma kosullar1 ve kurallar1 agiklanacaktir.
Intern doktor sayisina gore esit olacak sekilde servis-poliklinik ¢alisma siireleri belirlenecektir.

2) Giinliik calisma kosullari:

a. Klinikte cahsma kurallari: Klinikte calisan Intern, sabah 8.00°da Hematoloji hastalarinin yattig1 serviste
hazir bulunacak, yeni hasta yatip yatmadigini i¢ hastaliklar1 asistan1 ve/veya yan dal asistanindan 6grenip
hastasinin dosyasini okuyup, hastasini muayene edecektir. Muayeneyi i¢ hastaliklar1 asistan1 ve/veya
Hematoloji Bilim Dal1 yan dal asistani ile birlikte yapacaktir. Klinigimizde giinde en 2 kez vizit yapilmaktadir.
Intern doktorlarin her vizite katilmasi ve sorumlu olduklar: hastalar1 sunmas1 gerekmektedir. Vizit sonrasi
gerekli tetkiklerin yapilmasi, order verilmesi konusunda asistanla birlikte calisacaktir. Izleyen giinlerde hasta
basinda, hastanin tanisi, ayirici tanisi, laboratuari, tedavisi, izlemi ile ilgili birinci basamakta kullanmak {izere
edinmesi gereken bilgiler dogrultusunda kendisi de katkida bulunacak, hasta birlikte yorumlanacaktir.

b. Poliklinikte ¢calisma kurallari: Poliklinikte ¢alisan Intern, i¢ hastaliklar1 asistan1 ve/veya Hematoloji
Bilim dali yan dal asistani ile hastanin anamnezini alacak, muayene sirasinda hazir bulunup, 6nce izlem sonra
bizzat kendisi muayene edecek. Gerekli kayit islemlerine (bilgisayar/dosya) yardim edecektir.

c¢. Nobet kurallari: Anabilim Dali’nin 6ngoérdiigii kurallar ¢ercevesinde gorevli oldugu birimde, tutmasi
gerekli nobet sayis1 kadar nobetini tutacaktir

3) Bilim Dalina 6zel kurallar: Mesai saatlerine uymaya 6zen gosterecek, yapilacak olan makale/seminer
sunumlarina katilip, kendisi de en az 1 kez olmak iizere makale/olgu sunumu yapacaktir.

B) Hematoloji Bilim Dali Dénem VI Intern Klinik Egitim Icerigi

1) Amac: Teorik egitimin tamamlamis olan ve hekimlige gecis doneminde yalniz basina bir hastadan anamnez
alabilme, fizik muayenesini yapma ve hastasi ile iligkili 6n tanilar1 koyma, 6n tanilarinda ayirict tani igin
gerekli tetkikleri isteyebilme; hasta takip edebilme 6zelliklerini pekistirmektir.

2) Ogrenme Hedefleri:
a) Hematolojik hastaliklarda anamnez,
b) Fizik muayene (lenf bezi ve dalak muayenesi),
¢) Lenfadenopati, splenomegali, anemi, positemi 16kositoz, 16kopein, trombositoz, trombositpenili
hastaya yaklagim
d) Koagulasyon testlerinin yorumlanmasi, Turnike testi, kanama ve pihtilasma zamaninin bakilmasi,
e) Periferik yayma ve retikiilosit hazirlama ve degerlendirme,
f) Pemik iligi aspirasyon ve biyopsisi izlenmesi,
g) Kemoteropi uygulama ilkeleri



3) Ogretim Yontemleri:

a. Poliklinik ve yatan hasta tizerinde egitim
b. Vizit saatlerindeki tartisma ve 6devler

c. Makale-olgu sunumlar1

4) Ol¢me Degerlendirme Yontemleri:

a. Poliklinik ve servis hastalarinin kabulii (iletisim), ilk degerlendirilmeleri sirasindaki muayeneye katilimlari,
hasta kayitlarinin diizgiin sekilde doldurulmasi

b. Hastalarm tartisilmasi sirasinda Intern diizeyinde sorulacak sorulara verilen cevaplar

c. Devamlilik durumlari, mesai saatlerine uyumlari, ekip ¢alismasina uyum

C) Eriskin Hematoloji Bilim Dal Dali Dénem VI Intern Takip ve Degerlendirme Formu

Adi-Soyadz:

No:

Baglama ve Bitirme Tarihi:
Sorumlu Ogretim Uyesi :

Takip ettigi Hastalarin Ad1

1-

2-

Yaptig1 Sunum(larin) adi (Vaka, literatiir, seminer)

Katildig1 Toplantilar
Tarih Toplant1 ad1
Sorumlu (imza)

.................................... isimli, .............numaral1 6grenci gdzetimimizde ¢aligmis, faaliyetlere katilmis,
yapilan degerlendirme sonucunda BASARILI /BASARISIZ bulunmustur.

HEMATOLOJI BiLiM DALI OGRETIiM UYELERIi
Tarih:

Ogretim Uyesi:

Ogretim Uyesi:



Gastroenteroloji Bilim Dah

A) Gastroenteroloji Bilim Dah Intern Klinik Egitim Program, Egitimi, Calisma ilke, Kural ve
Kosullar:

1) 1ilk giin: Sabah saat 08:30°da Gastroenteroloji Bilim Dal1 kliniginde hazir bulunmaniz gerekmektedir.
Sorumlu 6gretim iiyesi tarafindan yapacaginiz stajin amaclari, programi, ¢alisma kosullar1 ve kurallari
aciklanacaktir. intern doktor sayisina gore esit olacak sekilde servis-poliklinik calisma siireleri belirlenecektir.
2) Giinliik calisma kosullari:

a. Klinikte calisma Kkurallari: Klinikte ¢alisan Intern, sabah 8.00’da Gastroenteroloji hastalarinmn yattig
serviste hazir bulunacak, yeni hasta yatip yatmadigini i¢ hastaliklar1 asistan1 ve/veya yan dal asistanindan
Ogrenip hastasinin dosyasini okuyup, hastasin1t muayene edecektir. Muayeneyi i¢ hastaliklar1 asistan1 ve/veya
Gastroenteroloji Bilim Dali yan dal asistanmi ile birlikte yapacaktir. Klinigimizde giinde en 2 kez vizit
yapilmaktadir. intern doktorlarin her vizite katilmasi ve sorumlu olduklari hastalar1 sunmasi gerekmektedir.

Vizit sonrast gerekli tetkiklerin yapilmasi, order verilmesi konusunda asistanla birlikte ¢alisacaktir. izleyen
giinlerde hasta basinda, hastanin tanisi, ayirici tanisi, laboratuari, tedavisi, izlemi ile ilgili birinci basamakta
kullanmak {izere edinmesi gereken bilgiler dogrultusunda kendisi de katkida bulunacak, hasta birlikte
yorumlanacaktir.
b. Poliklinikte ¢alisma kurallari: Poliklinikte ¢alisan Intern, i¢ hastaliklar1 asistan1 ve/veya Gastroenteroloji
Bilim dali yan dal asistani ile hastanin anamnezini alacak, muayene sirasinda hazir bulunup, 6nce izlem sonra
bizzat kendisi muayene edecek. Gerekli kayit islemlerine (bilgisayar/dosya) yardim edecektir.
c. Nobet kurallar:: Anabilim Dali’nin 6ngdrdiigii kurallar ¢ercevesinde gorevli oldugu birimde, tutmasi
gerekli nobet sayis1 kadar ndbetini tutacaktir
3) Bilim Dalina 6zel kurallar: Mesai saatlerine uymaya 6zen gosterecek, haftada bir kez olan (Persembe,
saat: 11.30) makale/seminer sunumlarina katilip, kendisi de en az 1 kez olmak {izere makale/olgu sunumu
yapacaktir.
B) Gastroenteroloji Bilim Dali Dénem VI Intern Klinik Egitim Icerigi
1) Amag: Gastroenterolojik muayeneyi kendi basina yapabilmek, birinci basamakta sik goriilen
gastroenteroloji ile ilgili hastaliklar hakkinda fikir sahibi olmak, gastroenterolojik acil durumlar1 hastada
tanima, ilk miidahaleyi yapabilme ve ilgili merkeze ulasimini saglamada yeterli bilgi ve beceriyi kazanmak,
uzmana yonlendirecegi hastaliklarin ayirt edilmesi konusunda bilgili olmak, koruyucu ve erken tedavinin
farkinda olmak.
2) Ogrenme Hedefleri:
a. Fizik muayeneyi kendi basina yapabilmek.
b. Sik goriilen gastroenterolojik, hepatolojik hastaliklar hakkinda (fonksiyonel hastaliklar, malnutrisyon,
malabsorbsiyonlar, hepatitler, pankreatitler, peptik hastaliklar vb) fikir sahibi olmak.
c. Hangi kosullarda Gastroenteroloji hastasini sevk etmesi gerektigini 6ngorebilmek.
3) intern Egitimi Kapsam:

a) Gastrointestinal hastaliklarda anamnez

b) Abdomen muayenesi

c) Karin agrili hastalara yaklasim

d) Hepatomegali ve splenomegalili hastaya yaklagim

e) Ishale yaklasim

f) Ikterli hastaya yaklasim

g) GIS kanamasi olan hastaya yaklagim

h) Enteral beslenme-TPN
4) Ogretim Yontemleri:
a. Poliklinik ve yatan hasta lizerinde egitim



b. Vizit saatlerindeki tartisma ve 6devler

c. Makale-olgu sunumlar1

5) Ol¢me Degerlendirme Yontemleri:

a. Poliklinik ve servis hastalarinin kabulii (iletisim), ilk degerlendirilmeleri sirasindaki muayeneye katilimlari,
hasta kayitlarinin diizgiin sekilde doldurulmasi

b. Hastalarin tartisilmasi sirasinda intern diizeyinde sorulacak sorulara verilen cevaplar

c. Devamlilik durumlari, mesai saatlerine uyumlari, ekip ¢alismasina uyum

Endokrinoloji ve Metabolizma Hastahklar: Bilim Dah

A) Endokrinoloji ve Metabolizma Hastahklar1 Bilim Dah Intern Klinik Egitim Programi, Egitimi,
Cahisma Ilke, Kural ve Kosullar:

1) 1ilk giin: Sabah saat 08:30’da Endokrinoloji ve Metabolizma Hastaliklar1 Bilim Dali kliniginde hazir
bulunmaniz gerekmektedir. Sorumlu 6gretim {iyesi tarafindan yapacaginiz stajin amaglari, programi, ¢alisma
kosullar1 ve kurallar1 aciklanacaktir. intern doktor sayisina gore esit olacak sekilde servis-poliklinik calisma
stireleri belirlenecektir.

2) Giinliik calisma kosullari:

a. Klinikte cahsma kurallari: Klinikte calisan Intern, sabah 8.00’da Endokrinoloji ve Metabolizma
Hastaliklar1 hastalarinin yattig1 serviste hazir bulunacak, yeni hasta yatip yatmadigini i¢ hastaliklar asistani
ve/veya yan dal asistanindan 6grenip hastasinin dosyasini okuyup, hastasint muayene edecektir. Muayeneyi
i¢c hastaliklar1 asistan1 ve/veya Endokrinoloji ve Metabolizma Hastaliklar1 Bilim Dali yan dal asistani ile
birlikte yapacaktir. Klinigimizde giinde en 2 kez vizit yapilmaktadir. Intern doktorlarin her vizite katilmasi ve
sorumlu olduklar1 hastalar1 sunmasi1 gerekmektedir. Vizit sonrasi gerekli tetkiklerin yapilmasi, order verilmesi
konusunda asistanla birlikte calisacaktir. Izleyen giinlerde hasta basinda, hastanmn tanisi, ayirici tanisi,
laboratuari, tedavisi, izlemi ile ilgili birinci basamakta kullanmak iizere edinmesi gereken bilgiler
dogrultusunda kendisi de katkida bulunacak, hasta birlikte yorumlanacaktir.

b. Poliklinikte ¢alisma kurallari: Poliklinikte calisan Intern, i¢ hastaliklar1 asistan1 ve/veya Endokrinoloji
ve Metabolizma Hastaliklar1 Bilim dali yan dal asistani ile hastanin anamnezini alacak, muayene sirasinda
hazir bulunup, 6nce izlem sonra bizzat kendisi muayene edecek. Gerekli kayit islemlerine (bilgisayar/dosya)
yardim edecektir.

c. Nobet kurallar:: Anabilim Dali’nin 6ngdrdiigii kurallar ¢ercevesinde gorevli oldugu birimde, tutmasi
gerekli nobet sayis1 kadar ndbetini tutacaktir

3) Bilim Dalina 6zel kurallar: Mesai saatlerine uymaya 6zen gosterecektir. Carsamba (13.30-14.30) ve
Persembe giinleri (09.00-11.00,13.00-17.00) aras1 1 Intern doktorumuz, sorumlu &gretim iiyesine ultrason
esliginde tiroid ince igne aspirasyon islemi sirasinda rekafat eder. Tiroid nodiillerinin ultrasonografik
gorliniimleri, biyopsi endikasyonlar1 ve hastanin bulgular tartigilarak tiroid nodiillerine pratik yaklagimlar
amaglanmaktadir.

2 haftada bir cuma giinii tiroid konseyi ve ayda bir hipofiz konseylerine katilmasi bilimsel tartigmalar,
yorumlar ve egitim igin gereklidir. Konseylerde sunulan hastalara multidisipliner yaklasimlar ile hastalara
yaklagim pekistirilmektedir.

B) Endokrinoloji ve Metabolizma Hastaliklar1 Bilim Dali Dénem VI intern Klinik Egitim Icerigi

1) Amag: Endokrinoloji kliniginde goriilen hastaliklar1 taniyabilmek, muayeneleri kendi basina yapabilmek,
bulgular1 yorumlayabilmek, 6zelliklediyabet, tiroid hastaliklari, obezite, hiperlipidemi, hipertansiyon basta
olmak iizere birinci basamakta sik goriilen hastaliklar hakkinda fikir sahibi olmak, hastay1 takip ve tedavi
edebilmek, uzmana yonlendirecegi hastaliklar1 ayirt edebilmek, koruyucu hekimlik ve erken tedavinin
farkinda olmak, endokrinolojik acil durumlar1 tantyip acil miidahaleyi yapabilmek

2) Ogrenme Hedefleri:




a. Endokrinolojik muayeneyi kendi basina yapabilmek, anamnez alabilmek, ayirict tanilar1 koyabilmek
b.S1k goriilen endokrin hastaliklar1 tantyabilmek, birinci basamakta sik karsilasilan diyabet, tiroid hastaliklari,
obezite, hiperlipidemi, hipertansiyon tanili hastalar1 takip ve tedavi edebilme, hangi durumlarda uzman
hekime gonderecegini ayirt edebilme

c. Acil endokrinolojik durumlar taniyabilmek, erken miidahale edebilmek

d. Ozellikle diyabet, obezite ve metaboliksendrom agisindan koruyucu hekimlik yapabilmek

3) intern Egitimi Kapsamu:

a. Endokrinolojik anamnez, fizik muayene ,tiroid muayenesi.

b. Diyabetli hastaya yaklasim, DM tani ve tedavisi

c. Hipotiroidili hastaya yaklasim, tan1 ve tedavisi

d. Hipertiroidi ve tiroid nodiiliine yaklagim

e. Obeziteye yaklasim, koruyucu hekimlik

f. Hiperlipidemiye yaklasim

Hipoglismili hastalara yaklagim

4) Ogretim Yontemleri:

a. Poliklinik ve yatan hasta lizerinde egitim

b. Vizit saatlerindeki tartisma ve 6devler

c. Makale-olgu sunumlari

5) Ol¢me Degerlendirme Yontemleri:

a. Poliklinik ve servis hastalarinin kabulii (iletisim), ilk degerlendirilmeleri sirasindaki muayeneye katilimlari,
hasta kayitlarinin diizgiin sekilde doldurulmasi

b. Hastalarm tartisilmasi sirasinda Intern diizeyinde sorulacak sorulara verilen cevaplar

c. Devamlilik durumlari, mesai saatlerine uyumlari, ekip ¢alismasina uyum

Tibbi Onkoloji Bilim Dah

A) I¢ Hastaliklar1 Anabilim Dali, Tibbi Onkoloji Bilim Dah intern Klinik Egitim Program, Egitimi,
Cahisma Ilke, Kural ve Kosullar:

1) Ilk giin: Sabah saat 08:30°da I¢c Hastaliklar1 Anabilim Dali, Tibbi Onkoloji Bilim Dal1 kliniginde hazir
bulunmaniz gerekmektedir. Sorumlu 6gretim {iyesi tarafindan yapacaginiz stajin amaglari, programi, ¢alisma
kosullar1 ve kurallar1 aciklanacaktir. Intern doktor sayisina gore esit olacak sekilde servis-poliklinik ¢alisma
stireleri belirlenecektir.

2) Giinliik calisma kosullari:

a. Klinikte calisma kurallari: Klinikte ¢alisan intern, sabah 8.00’da i¢ Hastaliklar1 Anabilim Dali, Tibbi
Onkoloji hastalarinin yattig1 serviste hazir bulunacak, yeni hasta yatip yatmadigini i¢ hastaliklar1 asistani
ve/veya yan dal asistanindan 6grenip hastasinin dosyasini okuyup, hastasint muayene edecektir. Muayeneyi
i¢c hastaliklar asistan1 ve/veya I¢ Hastaliklar1 Anabilim Dali, Tibbi Onkoloji Bilim Dali yan dal asistani ile
birlikte yapacaktir. Klinigimizde giinde en 2 kez vizit yapilmaktadir. Intern doktorlarin her vizite katilmasi ve
sorumlu olduklar1 hastalar1 sunmasi1 gerekmektedir. Vizit sonrasi gerekli tetkiklerin yapilmasi, order verilmesi
konusunda asistanla birlikte calisacaktir. Izleyen giinlerde hasta basinda, hastanin tanisi, ayirici tanisi,
laboratuari, tedavisi, izlemi ile ilgili birinci basamakta kullanmak {izere edinmesi gereken bilgiler
dogrultusunda kendisi de katkida bulunacak, hasta birlikte yorumlanacaktir.

b. Poliklinikte calisma kurallari: Poliklinikte calisan Intern, i¢ hastaliklar asistan1 ve/veya I¢ Hastaliklari
Anabilim Dal1, Tibbi Onkoloji Bilim Dal1 yan dal asistani ile hastanin anamnezini alacak, muayene sirasinda
hazir bulunup, 6nce izlem sonra bizzat kendisi muayene edecek. Gerekli kayit islemlerine (bilgisayar/dosya)
yardim edecektir.




c. Nobet kurallari: Anabilim Dali’nin 6ngdrdiigii kurallar ¢ercevesinde gorevli oldugu birimde, tutmasi
gerekli nobet sayis1 kadar ndbetini tutacaktir

3) Bilim Dalina 6zel kurallar: Mesai saatlerine uymaya 6zen gosterecek, yapilacak olan makale/seminer
sunumlarma katilip, kendisi de en az 1 kez olmak iizere makale/olgu sunumu yapacaktir.

B) Onkoloji Bilim Dali Dénem VI Intern Klinik Egitim Icerigi

1) Amag¢: Kanserin belirti ve bulgularim1i kavramak, kanserli hastaya genel yaklasimi, kemoterapi
uygulamalarini, destek tedaviler ve kanser komplikasyonlari ile tedavilerin yan etkilerini 6grenmek, tanimak
ve gerekli tibbi miidahaleleri yapabilmek.

2) Ogrenme Hedefleri

Kanserin semptom ve bulgularini kavrama

Kanser hastalarinin laboratuar degerlendirmesi konusunda temel ilkeleri kavrama

Kanserli hasta ve ailesi ile uygun iletisim kurabilmeyi 6grenme

Kanserli hastalarda olabilecek acil durumlar kavrayip ilk basit yaklasimlar1 uygulayabilme
Kanserli hastaya destek tedavisini yonetme ve uygulayabilme
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3) intern Egitimi Kapsamm
a. Kemoterapi hastalarinda normal ve anormal hematolojik ve biyokimyasal degerleri bilmek
Kanser ve kemoterapi anemisi ayirici tanisini klinik ve laboratuar olarak yapabilmek
Kanserde hemostaz bozukluklari ile tromboz ve emboliyi tanimak, tedavi etmek ve 6nlemek
Kanserli hasta ve ailesi ile iletisim kurma becerisini kavramak
Onkolojik acillere yaklagimi bilmek
Kanserli hastalarda kullanilan yeni tedavi yaklagimlarini bilmek
Kateter bakim ve kullanimi, inflizyonel ve IV kemoterapi ve biyolojik tedavi uygulamalar1 ve yatak
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yaralari ile yara pansumani gibi pratik invaziv girisimlerin nasil yapildigini bilmek

4) Ogretim Yontemleri:

a. Poliklinik ve yatan hasta lizerinde egitim

b. Vizit saatlerindeki tartisma ve 6devler

c. Makale-olgu sunumlari

5) Ol¢me Degerlendirme Yontemleri:

a. Poliklinik ve servis hastalarinin kabulii (iletisim), ilk degerlendirilmeleri sirasindaki muayeneye katilimlari,
hasta kayitlarinin diizgiin sekilde doldurulmasi

b. Hastalarin tartisilmasi sirasinda intern diizeyinde sorulacak sorulara verilen cevaplar

c. Devamlilik durumlari, mesai saatlerine uyumlari, ekip ¢alismasina uyum

Genel Dahiliye Bilim Dah
A) Genel Dahiliye Bilim Dah Intern Klinik Egitim Program, Egitimi, Calisma ilke, Kural ve Kosullari:
1) Ik giin: Sabah saat 08:30’da Genel Dahiliye Bilim Dali kliniginde hazir bulunmamz gerekmektedir.

Sorumlu 6gretim {iyesi tarafindan yapacaginiz stajin amaclari, programi, ¢alisma kosullari ve kurallari
aciklanacaktir. intern doktor sayisina gore esit olacak sekilde servis-poliklinik calisma siireleri belirlenecektir.
2) Giinliik calisma kosullari:
a. Klinikte cahsma kurallari: Klinikte ¢alisan Intern, sabah 8.30’da Genel Dahiliye hastalarmimn yattig
serviste hazir bulunacak, yeni hasta yatip yatmadigini i¢ hastaliklar1 asistan1 ve/veya yan dal asistanindan
Ogrenip hastasinin dosyasini okuyup, ayrintili anamnezini alip hastasint muayene edecektir. Muayeneyi i¢
hastaliklar1 asistant ile birlikte yapacaktir. Klinigimizde giinde en 2 kez vizit yapilmaktadir. Intern doktorlarin
her vizite katilmas1 ve sorumlu olduklar1 hastalar1 sunmasi gerekmektedir.
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Vizit sonrasi gerekli tetkiklerin yapilmasi, order verilmesi konusunda I¢ hastaliklar1 asistan: ile birlikte
calisacaktir. izleyen giinlerde hasta basinda, hastanin tanisi, ayirici tanisi, laboratuari, tedavisi, izlemi ile ilgili
birinci basamakta kullanmak iizere edinmesi gereken bilgiler dogrultusunda kendisi de katkida bulunacak,
hasta birlikte yorumlanacaktir.

b. Poliklinikte cahsma kurallari: Poliklinikte ¢alisan Intern, I¢ hastaliklar asistani ile hastanin anamnezini
alacak, muayene sirasinda hazir bulunup, 6nce izlem yapacak sonra bizzat kendisi muayene edecektir. Gerekli
kayit islemlerine (bilgisayar/dosya) yardim edecektir.

c¢. Nobet kurallari: Anabilim Dali’nin 6ngoérdiigii kurallar ¢ercevesinde gorevli oldugu birimde, tutmasi
gerekli nobet sayis1 kadar ndbetini tutacaktir

3) Bilim Dalina 6zel kurallar: Mesai saatlerine uymaya 6zen gosterecek, yapilacak olan makale/seminer
sunumlarma katilip, kendisi de en az 1 kez olmak iizere makale/olgu sunumu yapacaktir.

B) Genel Dahiliye Bilim Dah Dénem VI InternKlinik Egitim Icerigi
1) Amag Eriskin hastalarda hizli, ucuz ve dogru ayirici tam1 yapabilme; Miimkiinse ilk miidahaleleri ve

tedaviyi uygulayabilme.

2) Ogrenme Hedefleri

a. On sekiz yas ve Ustl (eriskin) bireylerde ortaya ¢ikmis olan tanisi belli olmayan belirti ve bulgular
kavramak, erigkin hastaya genel yaklasimi ve ayirici tan1 yapabilmek; hastalarda olabilecek yasamsal acil
durumlar fark edebilmek ve gerekli ilk basit miidahaleleri yapabilmek.

b. Klinik bulgu ve tablolarin altindaki asil sorunu hasta odakli irdelemeyle ortaya ¢ikarabilme,

c. Basit girisimsel islemleri, pansumanlar1 ve rehabilitasyonlar1 yapabilme,

d. Bilimsel aragtirma ve temel biyoistatistik yontemlerini kavrayarak bilimsel makale ve sunulara bilingli
yaklagabilme.

e. Laboratuar hatalarina kars1 uyanik olabilme,

f. Gereksiz ilag kullanmaktan ilaglarin yan eti ya da zararh etkilesimlerinden kaginabilme,
Gereksiz laboratuar ve goriintiileme yontemlerinden kagmabilme,

3) intern Egitimi Kapsamm

Hastalar laboratuar degil, dncelikle propeddtik ve semiyoloji bilgileriyle irdelemek,

Hastaya biitiinciil yaklasik bakis agisini benimsemek,

Viicut 6l¢iimlerinin yapilmasi ve irdelenmesi,

Tiim viicut muayene yontemlerinin uygulanmasi ve bulgularin irdelenmesi

Kalp — akciger seslerinin ayirt edilmesi ve irdelenmesi,

On tanilarin isabetli belirlenmesi

Hasta ile ilgili ve ayirict tani i¢in gereken konular1 okumak, arastirmak ve elde ettigi bilgileri hasta odakl
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tartismak,
h. Konvansiyonel goriintiilemeleri, EKG ve SFT bulgularini degerlendirme,
i. Hastaya gore diyet hazirlanmasi ve uygulanmasi,
j. Saglik calisanlarimiz, yatan hasta ve hasta yakinlariyla iletisim becerileri,
k. Taburcu olan hastaya gerekli recete ve onerilerin anlatilmast,

4) Ogretim Yontemleri:

a. Poliklinik ve yatan hasta lizerinde egitim
b. Vizit saatlerindeki tartisma ve 6devler

c. Makale-olgu sunumlar1
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5) Ol¢me Degerlendirme Yontemleri:
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a. Poliklinik ve servis hastalarinin kabulii (iletisim), ilk degerlendirilmeleri sirasindaki muayeneye katilimlari,
hasta kayitlarinin diizgiin sekilde doldurulmasi

b. Hastalarin tartisilmasi sirasinda intern diizeyinde sorulacak sorulara verilen cevaplar

c. Devamlilik durumlari, mesai saatlerine uyumlari, ekip ¢alismasina uyum

Dahiliye Yogun Bakim intern Klinik Egitim Programi, Egitimi, Calisma ilke, Kural ve Kosullari:
1) Ilk giin: Sabah saat 08:30’da Dahiliye Yogun Bakim iinitesinde hazir bulunmaniz gerekmektedir. Sorumlu

ogretim {liyesi tarafindan yapacaginiz stajin amaglari, programi, ¢alisma kosullar1 ve kurallar1 agiklanacaktir.
Intern doktor sayisina gore esit olacak sekilde ¢aligma siireleri belirlenecektir.

2) Giinliik calisma kosullari:

a. Klinikte ¢alisma kurallari: Klinikte calisan Intern, sabah 8.00’da yogun bakim iinitesinde hazir
bulunacak, yeni hasta yatip yatmadigini i¢ hastaliklar1 asistan1 ve/veya yan dal asistanindan 6&renip hastasinin
dosyasin1 okuyup, hastasini muayene edecektir. Muayeneyi i¢ hastaliklar1 asistani ile birlikte yapacaktir.
Klinigimizde giinde en 2 kez vizit yapilmaktadir. Intern doktorlarin her vizite katilmas1 vesorumlu olduklari
hastalar1 sunmasi gerekmektedir. Vizit sonrasi gerekli tetkiklerin yapilmasi, order verilmesi konusunda
asistanla birlikte calisacaktir. Izleyen giinlerde hasta basinda, hastanin tanisi, ayirici tanisi, laboratuari,
tedavisi, izlemi ile ilgili birinci basamakta kullanmak iizere edinmesi gereken bilgiler dogrultusunda kendisi
de katkida bulunacak, hasta birlikte yorumlanacaktir. Hastalarin progres notunun yazilmasinda, taburcu ve
eksitus notunun hazirlanmasinda asistanla birlikte ¢calismaktadir.

b. Giinliik ¢alisma kosullari: Poliklinikte calisan intern, i¢ hastaliklari asistani ile hastanin anamnezini
alacak, muayene sirasinda hazir bulunup, once izlem sonra bizzat kendisi muayene edecek. Gerekli kayit
islemlerine (bilgisayar/dosya) yardim edecektir. Yogun Bakim Unitesinde rotasyon yapan Intern doktorlar,
yogun bakim ekibinin bir pargasi olarak gorev yaparlar.

c. Nobet kurallari: Anabilim Dali’nin 6ngoérdiigii kurallar ¢ercevesinde gorevli oldugu birimde, tutmasi
gerekli nobet sayis1 kadar nobetini tutacaktir

3) Bilim Dalina 6zel kurallar: Mesai saatlerine uymaya 6zen gosterecek, yapilacak olan makale/seminer
sunumlarma katilip, kendisi de en az 1 kez olmak iizere makale/olgu sunumu yapacaktir.

A) Dabhiliye Yogun Bakim Dénem VI intern Klinik Egitim I¢erigi

1) Ama¢: Yogun bakim hastasinin genel fizik muayenesini kendi basina yapabilmek, bulgular
yorumlayabilmek, hastaliklar hakkinda fikir sahibi olmak, hastalarin acil durum bulgularinin farkinda
olabilmek ve asistan gozetiminde temel yagam destek basamaklarini uygulayabilmek.

2) Ogrenme Hedefleri:

a. Yogun bakim hastasina yaklasim ve muayenesini kapsamli bir sekilde kendi basina yapabilmek.

b. Sik goriilen yogun bakim hastaliklar1 (ARDS, solunum yetmezligi, sepsis vb.) hakkinda fikir sahibi olmak.
c. Yogun bakim hastalarinda vital bulgularin 6l¢iilmesi ve degerlendirilmesi.

c. Temel Yasam Destegi basamaklarini 6grenmek ve uygulamak.

3) intern Egitimi Kapsam:

a. Yogun bakim hastasina yaklasim

b. Yogun bakim hastalarinda vital bulgularin 6l¢iilmesi ve yorumlanmasi.

c. Ressusitasyon

d. Solunum YetmezIligi olan hastaya yaklagim.

e. Sepsis ve multiorganyetmezlikli hastaya yaklagim.

f. Dahili hastaliklarda acil miidahale gerektiren durumlarin tespiti ve miidahalesi.

g. Enteral/ parenteral beslenme

4) Ogretim Yontemleri:

a. Poliklinik ve yatan hasta tizerinde egitim
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b. Vizit saatlerindeki tartisma ve 6devler

c. Makale-olgu sunumlari

4) Ogretim Yontemleri:

a. Yatan hasta lizerinde egitim

b. Vizit saatlerindeki tartisma ve 6devler

c. Makale-olgu sunumlar1

5) Ol¢me Degerlendirme Yontemleri:

a. Dahili yogun bakim hastalarinin kabulii (iletisim), ilk degerlendirilmeleri sirasindaki muayeneye katilimlari,
hasta kayitlarinin diizgiin sekilde doldurulmasi

b. Hastalarin tartisilmasi sirasinda intern diizeyinde sorulacak sorulara verilen cevaplar
c. Devamlilik durumlari, mesai saatlerine uyumlari, ekip ¢alismasina uyum
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Dénem VI i¢ Hastaliklar: Staji Olgme ve Degerlendirme Kilavuzu

Donem VI dgrencileri, I¢ Hastaliklar1 Klinik Egitim stajinda her bilim dal1 rotasyonlar sirasindaki giinliik
vizitlerde teorik bilgilerinin smanmasina yonelik olarak yoneltilecek sorular ve anlatimlar ile
degerlendirilecektir. Ayrica bir teorik sinav yapilmayacaktir. Ogrenciler buna ek olarak 4. UCEP 2020 Temel
Hekimlik Uygulamalart Ogrenim Diizeyleri onerileri dogrultusunda asagida belirlenen genel klinik

uygulamalar agisindan da degerlendirilerek staj sonu puanlar1 belirlenecektir.

Temel Hekimlik Uygulamalar1 Ogrenme Diizeyi Tablosu
gigi:;ime Aciklama
1 Uygulamanin nasil yapildigini bilir ve sonuglarini hasta ve/ veya yakinlarina agiklar
2 Acil bir durumda kilavuz/ydnergeye uygun bicimde uygulamay1 yapar
3 Karmasik olmayan, sik goriilen, durumlarda/olgularda uygulamay1* yapar
4 Karmasik durumlar/olgular da dahil uygulamay1* yapar
* On degerlendirmeyi/degerlendirmeyi yapar, gerekli planlar1 olusturur, uygular ve siire¢ ve sonuglariyla
ilgili hasta ve yakinlarini/toplumu bilgilendirir
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Temel Hekimlik Uygulamalar
A. Oykii alma

Diizeyler

Puan

Genel ve soruna yonelik oykii alabilme

Mental durumu degerlendirebilme

B. Genel ve soruna yonelik fizik muayene

10

Antropometrik dlgiimler

Genel durum ve vital bulgularin degerlendirilmesi

Bilin¢ degerlendirme

Kulak-burun-bogaz ve bas boyun muayenesi

Kardiyovaskiiler sistem muayenesi

Solunum sistemi muayenesi

Batin muayenesi

Digital rektal muayene

Urolojik muayene

Kas-Iskelet sistem muayenesi

Norolojik muayene

Meme ve aksiller bolge muayenesi

Ruhsal durum muayenesi

C. Kayit tutma, raporlama ve bildirim

W |[W W | W W W s | & W & W

saglayabilme

E. Girisimsel ve girisimsel olmayan uygulamalar

Aydinlatma ve onam alabilme, tedaviyi red belgesi hazirlayabilme 4

Epikriz hazirlayabilme 4 10
Hasta dosyasi hazirlayabilme

D. Laboratuvar testleri ve ilgili diger islemler

EKG ¢ekebilme ve degerlendirebilme 3

Glukometre ile kan sekeri 6l¢iimii yapabilme ve degerlendirebilme 4

Mikroskop kullanabilme ve periferik yayma yapabilme ve

degerlendirebilme

Laboratuvar inceleme i¢in istek formunu doldurabilme ve 6rnegi 4 20
uygun kosullarda alabilme ve laboratuvara ulastirabilme

Tam idrar analizi (mikroskopik inceleme dahil) yapabilme ve 3

degerlendirebilme

Dekontaminasyon, dezenfeksiyon, sterilizasyon, antisepsi 4

Airway uygulama 3
Balon maske (ambu) kullanimi
Kan basinci 6l¢limii yapabilme 4
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Idrar sondasi takabilme

Arteryal kan gazi1 alma

Defibrilasyon uygulayabilme

Entiibasyon yapabilme

Glasgow/AVPU koma skalasinin degerlendirilebilme

El yikama

Hastaya koma pozisyonu verebilme

Damar yolu acabilme

Hastanin uygun olarak taginmasini saglayabilme

IM, 1V, SC, ID enjeksiyon yapabilme

Kiiltiir i¢in 6rnek alabilme

Nazogastrik sonda uygulayabilme

Oksijen ve nebul-inhaler tedavisi uygulayabilme

Akiler ilag ve laboratuar ve radyoloji kullanimi ilkelerini
uygulayabilme

B h W W s | & | W s | & | |W s | W | W

Lavman yapabilme

Oral, rektal, vajinal ve topikal ila¢ uygulamalar1 yapabilme

Temel yasam destegi uygulayabilme

Kan transfiizyonu yapabilme

Geriyatrik degerlendirme yapabilme (F*)

Kendi kendine meme muayenesini 6gretebilme (F*)

G. Bilimsel arastirma ilke ve uygulamalari

AW (W | |[W | W

Bilimsel verileri derleyebilme, tablo ve grafiklerle 6zetleyebilme

w

Gincel literatiir bilgisine ulagabilme ve elestirel gozle okuyabilme

Klinik karar verme siirecinde, kanita dayali tip ilkelerini
uygulayabilme

10

TOPLAM PUAN

100

* F. Koruyucu hekimlik ve toplum hekimligi uygulamalar:

Prof. Dr. Irfan Yavasoglu

I¢ Hastaliklar1 Anabilim Dal1 Bagkan1
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