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Bu program Cocuk Sagligi ve Hastaliklar1t ABD 6gretim iiyelerinin ortak karari ile hazirlanmstir.

Programin siirdiiriilmesi ve denetlenmesi sorumlulugu tiim Ogretim iiyelerine aittir. Donem 6
ogrencilerimiz mezun olduklarinda 6ncelikle birinci basamak saglik hizmetinde gorev yapacaklari igin
dénem 6 icerisinde Oncelikle 6grenmeleri gereken konular hatirlatilarak staj siiresince 6grencilerin
teorik bilgi ve becerilerini gelistirmeleri beklenir. Cocuk sagligi ve hataliklar stajinda 6grencilerin daha
¢ok okuyarak, daha ¢ok hata sorumlulugu alarak, hastanin klinik yonetimine daha ¢ok katilmalar1 ve
ayirici ile temel tedavi yaklasimlarinin uygulayabilmeleri hedeflenmektedir.

Cocuk Saghg ve Hastaliklar1 Staj Amaclari
1- Saglam ¢ocuk gelisiminin izlemini, taramalarini, as1 uygulamalarini sayabilmeli, bu ¢ocuklarin
izlemlerini yapabilmeli.

2- Birinci basamakta sik karsilagilan gocuk hastaliklarini teshis etmek i¢in tibbi 6ykii (anamnez)
alabilmeli.

3- Cocuklarda fizik muayeneyi yapabilmeli, patolojik bulgular ayirabilmeli.
4- Anamnez ve fizik muayene bulgularini sentezleyerek tan1 koyabilmeli ve ayirici tam
koyabilmeli.

5- Cocuk hastaliklarinin tanisinda ayirici tanisinda siklikla bagvurulan laboratuvar yontemleri ve normal
degerlerini soyleyebilmeli, radyolojik yontemleri degerlendirebilmeli ve elde edilen degerleri Klinik
bulgulari ile yorumlayabilmeli.

Intern Doktorlarin Goérev Ve Sorumluluklar

1- intérn doktorlar sabah en geg saat 0800°de gorev yerinde bulunmak zorundadir.

2- Intérn doktorlar isimlik takmak zorundadir.

3- intérn doktorlar anabilim dali bagkan1, 6gretim iiyeleri ve asistan hekimlere karsi sorumludur.

4- Serviste egitim alan tiim intern doktorlar yan dal vizitleri dahil tiim vizitlere katilmak zorundadir.
5- Tiim int6rn dokorlar devir vizitlerine katilmak zorundadir.

6- Serviste egitim alan intern doktorlar en az bir hasta takip etmek zorundadir.

7- Serviste egitim alan intdrn doktorlar sorumlu asisan denetimi altinda hastalarla ilgili gérevleri yerine
getirmek zorundadir.

8- Tiim intern doktorlar bilimsel toplantilara katilmak zorundadir. 1300-1400 arasinda pediatri seminer
odasindaki bilimsel toplantilara sorumlu dgretim iiyesi tarafindan yoklama alinacaktir.

9- intern doktor ndbetlerinde; 1 kisi cocuk servisinde, 1 kisi yenidogan servisinde, 1 kisi ¢ocuk acil
servisinde ve 1 kisi ¢cocuk yogun bakim servisinde olmak tizere her giin 4 intern doktor nébetgi
kalacaktir.

10- Nobet listeleri egitim sorumlusu 6gretin liyesi tarafindan hazirlanir.

11- Intern doktorlar nébet ¢ikisi ndbet tutanagini sorumlu dgretim iiyesine imzalatmak zorundadr.



12- intérn doktorlar mesai saatleri ve nobet siiresinde sorumlu dgretim iiyesinin izni olmadan gorev
yerlerinden ayrilamazlar.

13- Tiim intern doktorlar sunacaklar1 makaleleri veya seminerleri sorumlu 6gretim iiyesine,
hazirladiklar1 seminerleri moderator 6gretim iiyesine bir hafta dnceden iletmelidir.

14- D6nem 6 egitim programi icinde nobetler yer alir. Egitim amagli olan bu nébetlerin sayilari ve
sureleri hizmet aciginin kapatilmasi igin artirilamaz. Dénem 6 egitim programi icinde nébet sonrasi

Ders / Egitim Programi asagida gosterilmistir.

Nobet Sonrasi Ders / Egitim Programi (Ddnem 6)

Saat

Aktivite

Aciklama / Amag

08:00-17.00

Bagimsiz 6grenme saati

intérn doktorlar, egitim amagh takip ettikleri hastalarin
bilgilerini kaydeder.

Eksik bilgilerin tamamlanmasi ve vaka analizleri. Fizik
muayene, prosediir veya similasyon uygulamalari. Giincel
kilavuz, makale ve kitap bolimleri ile vaka bilgilerini
pekistirme. Vaka sunumu ve not c¢ikarma ile bilgiyi
pekistirme. Ne 06grendigini, eksik yonlerini ve gelecek
planlarini yazma. Pubmed, UpToDate gibi kaynaklardan
vaka tabanli Ogrenme; simiilasyon veya sanal hasta
platformlariyla pekistirme.

Cocuk Saglig1 Ve Hastaliklar1 Staj Ogrenme Hedefleri

1- Cocuk hastalarda

a. Damar yolu agmay1 degerlendirebilmeli.

b. Idrar ve diski mikroskobisi bakabilmeli.

c. Nazogastrik ve orogastrik sonda takabilmeli.

d. Zehirlenmelerde temel yaklagimlar1 uygulayabilmeli.

2- Cocukluk ¢aginda agagidaki laboratuvar incelemelerini yapabilmeli/yorumlayabilmeli.

a. Hemogram ve periferik yaymay1 degerlendirebilmeli.

b. Temel biyokimyasal parametreleri degerlendirebilmeli.

c. Serum elektrolitlerini (Na, K, Ca) degerlendirlebilmeli.

d. Idrar 6zelliklerini sayabilmeli

3- Cocuklarda yaslara gére normal;

a. S1vi, elektrolit ve kalori gereksinimlerini hesaplayabilmeli.

b. Beslenme gereksinimlerini hesaplayabilmeli.

4- Cocuk acil tinitelerinin 6nemli sorunlar1 olan;




a. Yiiksek ates, USYE, akut otitis media, pndmoni, aku siniizit ayiric1 tan1 ve tedavi yaklasimlarini
planlayabilmeli

b. Astim-Bronsiolit ataklarinin tan1 ve tedavisini planlayabimeli.

. EKG yorumlayabilmeli, aritmilere genel yaklagimi planlayabilmeli.

d. Konviilsiyon ile gelen hastada acil tedaviyi planlayabilmeli.

e. Anaflaksi gelisen hastada acil tedaviyi planlayabilmeli.

f. Anjiyonorotik 6dem gelisen hastada acil tedaviyi planlayabilmeli.

g. Larenks 6demi gelisen hastada acil tedaviyi planlayabilmeli.

h. Ilag allerjileri gelisen hastada acil tedaviyi planlayabilmeli.

1. Cocukluk cag1 zehirlenmeleri gelisen hastada acil tedaviyi planlayabilmeli.

j. Yiksek doz ilag alimi gelisen hastada acil tedaviyi planlayabilmeli.

5- Saglam ¢ocuk izleminde;

a. Cocukluk cagindabiiyiime egrilerinde boy kilo ve bag gevresi takibini yapabilmeli.
b. Anne siitii ile beslenme ve emzirme konularinda danigmanlik verebilmeli.

c. Cocukluk cag1 asilamalart konusunda danigmanlik verebilmeli.

d. Rutin taramalar konusunda danismanlik verebilmeli.

e. Biiylime izlemi yapabilmeli, beslenme durumunu takip edebilmeli.

f. Demir ve D-vitamini proflaksisi konusunda danigmanlik verebilmeli.

g. Demir ve D-vitamini proflaksisi konusunda tedavi planlayabilmeli.

6- Cocukluk ¢aginda;

a. Idrar yolu enfeksiyonlar1 tamisim1 koyabilmeli.

b. Idrar yolu enfeksiyonlari tedavisini planlayabilmeli.

c. Hematiiri ayirici tanisini yapabilmeli.

d. Odem ile gelen hastada ayirici tanty1 yapabilmeli.

e. Hipertansiyon tanisini yaslara gére degerlendirbilmeli.

f. Hiperansiyonda acil tedaviyi planlayabilmeli.

g. Dehidratasyonu tanimlayabilmeli.

h. Dehidratasyonun acil tedavisini planlayabilmeli.

7- Yenidogan doneminde;

a. Morarma ile gelen hastay1 degerlendirebilmeli, acil tedavisini planlayabilmeli.
b. Kusma ile gelen hastay1 degerlendirebilmeli, acil tedavisini planlayabilmeli.
c. Emme giicliigii ile gelen hastay1 degerlendirebilmeli, acil tedavisini planlayabilmeli.

d. Hipotoni ile gelen hastay1 degerlendirebilmeli, acil tedavisini planlayabilmeli.



¢. Solunum gii¢liigi ile gelen hastay1 degerlendirebilmeli, acil tedavisini planlayabilmeli
f. Konviilsiyon ile gelen hastay1 degerlendirebilmeli, acil tedavisini planlayabilmeli.

g. Sarilikla ile gelen hastay1 degerlendirebilmeli, acil tedavisini planlayabilmeli.

8- Cocukluk ¢aginda;

a. Karn agrisi ile gelen hastay1 degerlendirebilmeli, acil tedavisini planlayabilmeli.

b. Kabizlik ile gelen hastay1 degerlendirebilmeli, acil tedavisini planlayabilmeli.

c. Gastroenterit ile gelen hastay1 degerlendirebilmeli, acil tedavisini planlayabilmeli.

d. Akut hepatiti yonetebilmeli, kronik sorunlar ile ilgili danigmanlik verebilmeli.

e. Malabsorbsiyon ile gelen hastay1 degerlendirebilmeli, acil tedavisini planlayabilmeli.
f. Hepatosplenomegali ile gelen hastay1 degerlendirebilmeli, acil tedavisini planlayabilmeli.
9- Cocukluk ¢agindaki;

a. Biiylime takibini yapabilmeli, biiyiime geriligi yapan nedenleri ayirabilmeli.

b. Hipotiroidi tanimlayabilmeli.

c. Cinsiyet karakterlerini ve ergenlik siirecinin gelisimini yasa gore tanimlayabilmeli.

d. Diyabetli hastalarin erken klinik bulgularini, erken klinik bulgularini, erken tanisini ve takip
esaslarini sayabilmeli.

e. Obeziteyi taniy1p tedavi edebilmeli, komplikasyonlarini degerlendirebilmeli.

10- Cocuklarda 6zellikle de acil servislerde ve yogun bakim gerektiren hastalarda 6nemli sorunlar
olan;

a. Hipoglisemi, hiperglisemi, hipokalsemi, hiperpotasemi, hipopotasemiyi

degerlendirebilmeli, acil tedavisini planlayabilmeli.

b. Asidoz ve hipotansiyonu degerlendirebilmeli, acil tedavisini planlayabilmeli.

¢. Dolagim bozuklugu ve sok semptomlarini degerlendirebilmeli, acil tedavisini planlayabilmeli.
11- Cocukluk ¢aginda;

a. Kanamayla gelen hastay1 degerlendirebilmeli, acil tedavisini planlayabilmeli.

b. Anemi ayirici tanisini yapabilmeli.

c. Talasemi tasiyicilarinin ayirici tanisini yapabilmeli.

d. Demir eksikligi anemisi degerlendirebilmeli, acil tedavisini planlayabilmeli.

e. Losemi ve lenfomalarin erken klinik bulgularini sayabilmeli, tedavi ve takip siirecindeki genel
sorunlari tartigsabilmeli.

f. Trombositopeni tanimini yapabilmeli ve klinik yansimalarini sayabilmeli.
g. Trombositopeni hastalarina danigmanlik verebilmeli.

12- Dokiintiiyle gelen hastalarda;



a. Makiilopapiiler dokiintli ve petesi purpura ayrimini yapabilir.

b. Kizil, kizamik, kizamikgik, besinci hastalik, altnci hastalik ve enfeksiyoz mononiikleoz
dozkiintiilerini taniyabilir.

c. Sucigegi, herper gibi vezikiil ve biil ile giden hastaliklar1 tantyabilmeli, koruyucu énlemleri
tartisabilir.

13- Cocuk hastalarda;
a. Ufiiriimle gelen hastada masum iifiiriim ve patolojik iifiiriimiin ayiric1 tanisim yapabilir.
b. Kalp yetmezligi diisiiniilen hastalarda acil klinik degerlendirme yapabilir, tedaviyi planlayabilir.

c. Artrit diisliniilen hastalarda ARA ve diger artrit nedenlerinin ayrimini yapabilir.

EKLER:

1. Cocuk Saglig1 Ve Hastaliklar1 Calisma Degerlendirme Tablosu

2. Cocuk Sagligi ve Hastaliklar1 Stajinda Intdrnlerden beklenen Temel Hekimlik uygulamalar
takip tablosu

3. Intérnliik Ogrenci Degerlendirme Formu



Cocuk Saghg1 Ve Hastaliklar1 Calisma Degerlendirme Tablosu

Temel Pediairi Degerlendirme | Oneri
Yeterl (Yetersiz

Tam kan sayimi yorurmu

Drirekt (PAAC ve Batin) grafi yorumlanmas:

Biyokimyasal parameirelerin yorumu

Acil Servise Hastalarinda

Resisitasyon basamaklanmm sayilmasy

PBY uygulanmasi, balon maske kullanim

ET tip gaplan ve wrunlufunun yaglara gore sayilmas
(yenidogan, 2-4-6 yag icin)

Adrenalin dozlanmm hesaplanmass

Acil ant-epileptik dozlanmin hesaplanmasy

Hipogliseminin tamm ve acil wedavisi

Hipokalseminin tanimu ve acil tedavisi

Hiponatreminin tamm ve acil tedavisi

Hiperpotasemi tanmm ve acil tedavisi

Zehirlenme olgulannda acil yaklagimn tammlanmass

Alkali wve koroziv madde ahminda acil  yaklasmmun
tammlanmasi

Adhr dehidratasyon- sok tanim ve acil tedavisi tammilanmas)

Saglam Cocuk lzlemi

Ag takviminin uygulanmasi

Biyiime efrilerinin de@erlendinilmesi

Demit wve De-vitamini profilaksisinin - uygulanmasi  ve
regeiesinin yazlmasi

Yaglara gbre kalori ve s ihtiyvacin hesaplanmasi

Hematolojik Degerlendirme

Ancmiye yaklasimn tanmlanmas:

Demir  cksikligi  anemisi  tam wve  todavisi, regeie
diizenlenmesi, talasemi aynmunin yaplabilmesi

Lenfadecwopati olan hastaya yaklagmmun tammlanmasa

Liserni ve lenfomalann erken belini ve bulgulanmm
sennflandmilimas:

Kanamayla gelen hastamn degerlendiri Imesi

Trombositepeninin deferlendirilmesi

Atesle gelen hastalarda

Alut  tonsilofarenjit tamsinn  yvapilmas: wve tedavisinin
diizenlenmesi

Alut otit, sindzit tamsun yapilmas: ve tedsvisimin ve
regeiesinin dilzenlenmesi

Idrar yolu enfeksiyonu tams ve tedavisinin dizenlenmesi

Pnomoni  tanrmmn yapilmasi  we  acil  tedavisinin
diizenlenmesi

Brongiolit ve astmun ayinct tansimn yapilmasi we acil
tedavisinin dilzenlenmesi

Kardiyolojik deferlendirme

Cocuklarda iiflirkmlerin yommlanmas:




Kalp yetmezlifi tamsinm  koyulmas:  ve  tedavisinin
dilizenlenmesi

EK.G degierlendirilmesi ve aritmi aynmimin yapilmas:

Arrit ve artalji aynmumn  yaplmas: ve yinetiminin
safilanmasi

Dikuntuli hastalarda

Makidlopapiler dokinii wve pefesi purpura  ayTromimn
siniflandmilimas:

Kazil, kazamuk, kizamikoik, besinci hastalik, altine hastahk
ve enfeksiyoz mononikleoz dzelliklerinin smiflandin lmas)

Vi gynnunin yapilmas:

Vezikill ve billle giden hastahklann siniflandinlbmas

Endokrinolojik degerlendirme

Bilyiime ve biiyiime geriliklerinin degerendirilmesi

Hipotroidinin degerlendirilmesi

Cinsiyet karakierlerinin we ergenlik sirecinin - geligimini
vaglara gire degerlendirilmesi

Diiyabetli hastalann  erken klinik bulgulanmn ve erken
famsinn sinflandinlmasi we takip csaslanmn
degerlendirilmiesi

Oibesitenin deferlendirilmesi

Gastroenteroloji

Karin afns ile gelen hastanin yonetimi

Grastro-enterit ile gelen ¢ocufun deferlendin lmesi

Ishalde ORS we acil 1.V. s tedavileninin diizenlenmesi

Drchidratasyonun degerlendirilmesi

Alout hepatitlerin yonetimi ve kronik sorunlann tanimlanmas:

Malabsorbgiyon ve gliten enteropatisinin degerlendirilmesi

Kabizh gocuklarm deferlendirilmesi

Hepatosplenomegali nedenleri ve vaklagimumin sayilabilmesi

Kolestazm degerlendiri lmesi

Yenidogan bebeklerde

Morarma, solunum  gicligi ile gelen  bhebefin
degerlendirilmiesi

Kusma ile gelen bebefin deferlendirilmesi

Emme  giglifi we  hipotoni  ile  gelen  bebefiin
degerlendirilmesi

Sanlikla gelen bebekleri deferlendirip ayinc:  tansimn
konulmasi ve ilk midahalelerinin yapilmas: we fototerapi
sinirlanmn ve biluribin gizelgesinin deferlendinilmesi

Konwvillsivonla gelen bebekic tammmm konulmasi we acil
todavisinin dilzenlenmesi

Dofurm  odasinda  ve  yeni  dofanlarda  resdstasyonun
yinetilmesi




Cocuk Saghg ve Hastahklar1 Stajinda intérnlerden beklenen Temel Hekimlik uygulamalar
takip tablosu

Istenen | Yamlan Sorumln

TEMEL BECERILER Islem islem Asistan
Savisi Savisi
Anamne=z alma 10
Epikniz alma 2
Konsiiltasyon formu hazirlama 2
Hasta dosvasi hazirlama 2
Tansivon Glgimi 10
Sistemuik muayene 30
Otoskopik muayens 30
Mg / Dy sonda takilmas: 10
Idrar sondas: takilmasinin izlenmesi 5
Mide lavaj (yikama) 5
Mebiilizatirle 1lag uyrulanmas: 5
Kan scken ve hematokint Glgimi 10
Az yapilmasimin gizlemlenmesi 2
Damar wyolu agplmasi ve kan  abnmasimn 10
gizlemlenmesi
Mikroskopta pertfenk yayma bakisi 10
Mikroskopta idrar bakisi 10
Mikroskopta disk: analizi 5
Topuk tarama test igm dogro Gmek  almmasinm 5
gorilmesi
ADNAN MENDERES UNIVERSITESI TIP FAKULTESI
2025-2026 EGITIM-OGRETIM YILI
INTORNLUK OGRENCI DEGERLENDIRME FORMU
Stajin Adi

Ogrenci Grubu ve Dénemi

Ogrenci No

Ogrenci Adi Soyadi

Sorumlu Ogretim Uyesi: imza

Devam Durumu




NOT : Staj programi alan Ogrencileri, staj, nobet ve nobet sonrasi gerceklestirilen faaliyetler
kapsaminda asagidaki dl¢utlerin her biri icin 1 ile 10 arasinda puan vererek degerlendiriniz. Ortalama
Ogrenci basarisini 100 lizerinden belirtiniz.

OLCUTLER PUAN ACIKLAMALAR

1. | Mesleksel galisma tutum ve becerisi

2. | Hasta ve hasta yakinlarina karsi tutum ve
davranis-hastayla goriisme becerisi

3. | Meslektaslarina ve diger saglik calisanlarina
karsi tutum ve davranis-ekip calismasi
anlayisi

4. | iletisim becerileri

5. Kuramsal bilgilerini kullanabilme becerisi

6. | Klinik karar verme, tani koyma ve problem
¢6zme becerileri

7. | Hastaya yaklasim-hasta ve hastalik yonetimi
becerisi

8. | Hastaya iliskin bilgileri hazirlama ve
bildirme-sunma becerisi

9. | Bilgiye ulasma ve 6grenme becerisi

10. | Bilimsel calisma tutum ve becerisi

ORTALAMA OGRENCI BASARISI




