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EGITIiM AMAC VE HEDEFLERI

Bu program Cocuk Saghigi ve Hastaliklart ABD 0Ogretim {iyelerinin ortak karar ile

hazirlanmistir.

Programin siirdiiriilmesi ve denetlenmesi sorumlulugu tiim 6gretim iiyelerine aittir. Dénem 6
ogrencilerimiz mezun olduklarinda oncelikle birinci basamak saglik hizmetinde gorev
yapacaklar1 i¢in donem 6 icerisinde oncelikle 6grenmeleri gereken konular hatirlatilarak staj
siiresince Ogrencilerin teorik bilgi ve becerilerini gelistirmeleri beklenir. Cocuk sagligi ve
hastaliklar1 stajinda Ogrencilerin daha cok okuyarak, daha c¢ok hata sorumlulugu alarak,
hastanin klinik yonetimine daha ¢ok katilmalar1 ve ayirici ile temel tedavi yaklagimlarinin

uygulayabilmeleri hedeflenmektedir.

Cocuk Saghg: ve Hastaliklar: Staj Amaclarn

Bilgi

1. Saglam c¢ocuk gelisiminin izlemini, taramalarini, as1 uygulamalarini sayabilmeli
Beceri

1. Saglikli cocuklarin izlemlerini yapabilmeli.

2. Birinci basamakta sik karsilasilan c¢ocuk hastaliklarini teshis etmek igin tibbi 6ykii
(anamnez) alabilmeli.

3. Cocuklarda fizik muayeneyi yapabilmeli, patolojik bulgular1 ayirabilmeli.

4. Anamnez ve fizik muayene bulgularin1 sentezleyerek tani koyabilmeli ve ayiric1 tam
koyabilmeli.

5. Cocuk hastaliklarinin tanisinda ayirici tanisinda siklikla basvurulan laboratuvar yontemleri
ve normal degerlerini sdyleyebilmeli, radyolojik yontemleri degerlendirebilmeli ve elde

edilen degerleri klinik bulgulari ile yorumlayabilmeli.
DERSLER VE OGRENIM HEDEFLERI
Cocuk Saghg 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 yaklasimlari uygulayabilmeli.

2- Cocukluk caginda asagidaki 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 gore normal;

a. S1vi, elektrolit ve kalori gereksinimlerini hesaplayabilmeli.
b. Beslenme gereksinimlerini hesaplayabilmeli.

4- Cocuk acil tinitelerinin 6nemli sorunlari olan;

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

yaklasimlarini planlayabilmeli

b. Astim-Bronsiolit ataklarinin tan1 ve tedavisini planlayabilmeli.

c. EKG yorumlayabilmeli, aritmilere genel yaklasimi planlayabilmeli.
d. Konviilsiyon ile gelen hastada acil tedaviyi planlayabilmeli.

e. Anaflaksi gelisen hastada acil tedaviyi planlayabilmeli.

f. Anjiyondrotik 6dem gelisen hastada acil tedaviyi planlayabilmeli.
g. Larenks 6demi gelisen hastada acil tedaviyi planlayabilmeli.

h. Ilag allerjileri gelisen hastada acil tedaviyi planlayabilmeli.

1. Cocukluk ¢ag1 zehirlenmeleri gelisen hastada acil tedaviyi planlayabilmeli.



J. Yiiksek doz ilag alim1 gelisen hastada acil tedaviyi planlayabilmeli.

5- Saglam cocuk izleminde;

a. Cocukluk ¢agindabiiyiime egrilerinde boy kilo ve bas ¢evresi takibini yapabilmeli.
b. Anne siitii ile beslenme ve emzirme konularinda danismanlik verebilmeli.

c. Cocukluk ¢ag1 asilamalar1 konusunda danigsmanlik verebilmeli.

d. Rutin taramalar konusunda danigmanlik 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 enfeksiyonlar tanisini koyabilmeli.

b. Idrar yolu enfeksiyonlari tedavisini planlayabilmeli.

c. Hematiiri ayirici tanisini yapabilmeli.

d. Odem ile gelen hastada ayiric taniy1 yapabilmeli.

e. Hipertansiyon tanisini yaslara gore degerlendirebilmeli.

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 gii¢liigii ile gelen hastay1 degerlendirebilmeli, acil tedavisini planlayabilmeli.
d. Hipotoni ile gelen hastay1 degerlendirebilmeli, acil tedavisini planlayabilmeli.

e. Solunum giicliigii ile gelen hastay1 degerlendirebilmeli, acil tedavisini planlayabilmeli
f. Konviilsiyon ile gelen hastay1 degerlendirebilmeli, acil tedavisini planlayabilmeli.

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

8- Cocukluk ¢aginda;

a. Karin agris1 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 sorunlart ile ilgili danigmanlik verebilmeli.

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

a. Biiylime takibini yapabilmeli, biiylime 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 tan1y1p tedavi edebilmeli, komplikasyonlarini degerlendirebilmeli.

10- Cocuklarda ozellikle de acil servislerde ve yogun bakim gerektiren hastalarda onemli

sorunlar olan;

a. Hipoglisemi, hiperglisemi, hipokalsemi, hiperpotasemi, hipopotasemiyi



degerlendirebilmeli, acil tedavisini planlayabilmeli.
b. Asidoz ve hipotansiyonu degerlendirebilmeli, acil tedavisini planlayabilmeli.

c. Dolasim 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 sorunlar tartisabilmeli.

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

12- Dokiintiiyle gelen hastalarda;

a. Makiilopapiiler dokiintii ve petesi purpura ayrimini yapabilir.

b. Kizil, kizamik, kizamikg¢ik, besinci hastalik, altnci hastalik ve enfeksiyoz mononiikleoz

dozkiintiilerini taniyabilir.

c. Sugicegi, herper gibi vezikiil ve biil ile giden hastaliklar1 taniyabilmeli, koruyucu 6nlemleri

tartigabilir.
13- Cocuk hastalarda;
a. Ufiiriimle gelen hastada masum iifiiriim ve patolojik iifiiriimiin ayiric1 tanisin1 yapabilir.

b. Kalp yetmezligi disiiniilen hastalarda acil klinik degerlendirme yapabilir, tedaviyi

planlayabilir.



c. Artrit diisiiniilen hastalarda ARA ve diger artrit nedenlerinin ayrimini yapabilir.
Ulusal Cekirdek Egitim Program (UCEP) Uyumu

Mezuniyet Oncesi Tip Egitimi Ulusal Cekirdek Egitim Programi 2020 (UCEP-2020) resmi
belgesinde yer alan giincel verilere ve hiyerarsik yapiya uygun olarak; fakiiltelerin miifredat
komisyonlar1 ve akreditasyon siireclerinde kilavuzluk edecek UCEP-2020 Uyum Tablosu
(Ornek Sablon) ve Temel Hekimlik Uygulamalari Listesi asagida tablolastiriimistir.

UCEP-2020 Uyum Tablosu (Semptom - Cekirdek Hastalik Eslestirme Matrisi)

UCEP-2020 ilkelerine gore, tip fakiiltesi mezununun birinci basamak saglik hizmeti
sunumunda karsilasacagi klinik semptom, bulgu ve durumlar ile bunlara karsilik gelen ¢ekirdek

hastaliklarin asgari 6grenme diizeyleri tanimlanmustir.

Ogrenme (Performans) Diizeyleri Kisaltmalar:

A: Acil durumu tanimlayarak ilk tedavisini yapabilmeli, gerektiginde uzmana

yonlendirebilmeli.

e OnT: Acil olmayan durumlarda 6n tam koyarak gerekli 6n islemleri yapip uzmana

yonlendirebilmeli.

e T: Tam koyabilmeli ve tedavi hakkinda bilgi sahibi olmali, gerekli 6n islemleri yaparak

uzmana yonlendirebilmeli.
e TT: Tan1 koyabilmeli, tedavi edebilmeli.
e 1: Uzun siireli takip (izlem) ve kontroliinii yapabilmeli.

e K: Korunma oOnlemlerini (birincil, ikincil ve f{igiinciil korunmadan uygun olani)

uygulayabilmeli.

e Yildiz (*): Miifredatta daha ¢ok yer verilmesi gereken ve sik tekrar edilmesi beklenen

oncelikli konular belirtir.



Cekirdek

Klinik Semptom/
Hastahklar/
Bulgu/Durum
Klinik Problemler
Pulmoner Emboli*
Gogiis Agrist*
Pnémotoraks*
Aort Disseksiyonu
Pnémoniler*
Oksiiriik / Balgam
Cikarma*
Akciger
Tiberkiilozu*

Ogrenme

Diizeyleri

A-K-I

TT-K

TT-K-1

TT-A-K-1

Organ Sistemleri

Dolasim / Solunum

Solunum



Klinik Semptom/

Bulgu/Durum

Biling
Degisiklikleri*

Karm Agnisi*

Cekirdek
Hastahklar/

Klinik Problemler

Astim*

Sok*

Inme*

Deliryum

Hipoglisemi*

Akut

Sendromu*

Apandisit*

Karin

Ogrenme

Diizeyleri

A-K-I

T-A-K-I

Organ Sistemleri

Sinir-Davranig

Multisistem

Gastrointestinal

Urogenital-Bosaltim

/



Cekirdek

Klinik Semptom/ 4
Hastahklar/ Ogrenme o . .
. . rgan Sistemleri
Bulgu/Durum Ditastiar
Klinik Problemler
Gastroenteritler*® TT-A-K
Uriner Sistem Tas  T-A-K
Hastalig
Sepsis*
A
Uriner Sistem
Enfeksiyonlari*
TT-K
Sinir-Davranig /
Ates* Urogenital-Bosaltim /
Dokiintiili .
Multisistem
Enfeksiyoz
TT-K
Hastaliklar*
. . . A
Merkezi Sinir
Sistemi

Enfeksiyonlari



Cekirdek

Klinik Semptom/ o
P Hastahklar/ Ogrenme o . .
. . rgan Sistemleri
Bulgu/Durum Ditastiar
Klinik Problemler
Esansiyel .
. . TT-A-K-1
Hipertansiyon™
Dolasim / Urogenital-
Hipertansiyon* o
Multisistem
Genital
' TT-K
Enfeksiyonlar*®
Vajinal Akinti* / .
Urogenital
Diziiri*
Cocukta Fonksiyonel TT-K-i
Kabizlik*
Gastrointestinal /
Biiyiime-Gelisme . ]
Gerilisi TT-K-I Endokrin /
eriligi o
8 D Vitamini Hematopoetik
Eksikligi*

TT-A-K-1



Cekirdek

Hastahklar/ Ogrenme
Diizeyleri

Klinik Semptom/
Organ Sistemleri

Bulgu/Durum
Klinik Problemler

Demir Eksikligi
Anemisi*

TT-K-1
Konjenital

Hipotiroidizm

Temel Hekimlik Uygulamalar Listesi (UCEP-2020)

Mezuniyet agamasindaki bir hekimin klinik becerilerde sergilemesi gereken asgari performans

diizeyleridir.
Uygulama Ogrenme Diizeyleri:
e Diizey 1: Uygulamanin nasil yapildigini bilir ve sonuglarini agiklar.
o Diizey 2: Acil durumlarda kilavuza uygun bigimde uygulamay1 yapar.
o Diizey 3: Karmasik olmayan, sik goriilen durumlarda uygulamay: yapar.

o Diizey 4: Karmasik durumlar dahil, 6n degerlendirmeyi yaparak tiim siireci bagimsiz

yiiriitiir ve bilgilendirir.

A. Oykii Alma, Genel ve Soruna Yénelik Fizik Muayene



Temel Hekimlik

Uygulamalari

Genel ve soruna yonelik

Oykii alabilme

Cocuk  ve  yenidogan

muayenesi

Batin muayenesi

Biling degerlendirme

Kulak-burun-bogaz ve bas

boyun muayenesi

Kas-Iskelet sistem

muayenesi

Diizeyler

Temel Hekimlik
Uygulamalar
Genel durum ve  vital

bulgularin degerlendirilmesi

Kardiyovaskiiler sistem

muayenesi

Solunum sistemi muayenesi

Deri muayenesi

Norolojik muayene

Ruhsal durum muayenesi

B. Kayit Tutma, Raporlama ve Laboratuvar Testleri

Diizeyler



Temel Hekimlik

Uygulamalari

Aydinlatma ve  onam

alabilme

Epikriz hazirlayabilme

Adli vaka bildirimi

diizenleyebilme

Glukometre ile kan sekeri

Ol¢iimii ve deg.

EKG cekebilme ve
degerlendirebilme
Tam idrar analizi

(mikroskopik dahil) ve deg.

Diizeyler

Temel Hekimlik

Uygulamalari

Recete diizenleyebilme

Hasta dosyasi hazirlayabilme

Yasal bildirimi  zorunlu

durumlari bildirme

Gaitada gizli kan incelemesi

yapabilme
Direkt radyografileri
degerlendirebilme

Laboratuvar Ornegini uygun

kosullarda sevk etme

C. Girigsimsel ve Girisimsel Olmayan Uygulamalar

Diizeyler



Temel Hekimlik
Uygulamalari

Temel yasam destegi
uygulayabilme

Balon maske (ambu)
kullanimi

Defibrilasyon uygulayabilme

IM, IV, SC, ID enjeksiyon

yapabilme

Kan basinci Olglimii
yapabilme

Puls oksimetre
uygulayabilme ve deg.
Akilci ilag kullanimi

ilkelerini uygulayabilme

Diizeyler

Temel Hekimlik
Uygulamalar

feri yasam destegi
saglayabilme

Airway uygulama

Entiibasyon yapabilme

Damar yolu agabilme

Arteryal kan gazi alma

Oksijen ve nebul-inhaler

tedavisi

Akiler lab. ve goriintiileme

inceleme istemi

Diizeyler



Temel Hekimlik

Uygulamalari

Hastayr uygun bi¢cimde sevk

edebilme

Yiizeyel siitiir atabilme ve

alabilme

Cocukta  biiylime  takibi
(Persentil takibi)

Temel Hekimlik
Uygulamalar
Nazogastrik sonda
uygulayabilme

[drar sondasi takabilme

Yenidogan canlandirmasi

(NRP)

Cocuklarda Koruyucu Hekimlik, Toplum Saghig ve Saghiklilik Izlemleri

Temel Hekimlik

Uygulamalar

Bagisiklama  hizmetlerini

yiiriitebilme

Bebek sagligi izlemi

Periyodik saglik

muayeneleri ve taramalar

Temel Hekimlik

Uygulamalar

Bagisiklama  danigsmanligi

verebilme

Dogru emzirme

yontemlerini 6gretebilme

Aile planlamasi

danigmanlig1 yapabilme

Diizeyler

Diizeyler



Temel Hekimlik = Diizeyler Temel Hekimlik = Diizeyler

Uygulamalari Uygulamalari
Saglikli beslenme Egzersiz ve fiziksel aktivite 4
danismanligi planlamasi

OGRETIM YONTEMLERI VE TEKNIiKLERI
Ogretim Yontemleri

ADU Tip Fakiiltesi Donem 6 (Intdrnliik / Aile Hekimligi Dénemi) egitimi, teorik derslerin
yerini tamamen usta-¢irak iliskisine ve yaparak 6grenmeye biraktigi 12 aylik kesintisiz bir
klinik pratik siirecidir. Bu donemde int6rn hekimler, gzetim altinda hekimlik sanatini bizzat

uygulayarak meslege hazirlanirlar.
Is Basinda Ogrenme (Usta-Cirak Modeli)

Ana bilim dalimizin kendine ait "Yapilandirilmis intdrn Staj Programi” ve uygulama rehberi

bulunur.

e Vizitler ve Olgu Sunumlari: Ogretim iiyeleri ve uzmanlik dgrencileri (asistanlar) esliginde
her giin yapilan hasta basi vizitlerine katilim saglanir. Aktif olarak olgu sunumlari
gerceklestirilir.

e Poliklinik ve Servis Uygulamalari: Hastanin ilk kabulii, anamnez (6ykii) alinmasi, fizik
muayenesinin yapilmasi, hasta dosyalarinin doldurulmasi ve tedavi planimnin takibi
dogrudan kidemli hekimlerin gézetiminde yiiriitiiliir.

e Gozetimli Girisimsel Islemler: Kan alma, damar yolu agma, sondalama, dikis atma/alma,
EKG ¢ekme gibi temel tibbi beceriler bizzat klinikte uygulanarak pekistirilir.

e Cahsma Gruplan ile Egitim: Donem 6 Ogrencileri stajlarda 2-4 Kkisilik ¢alisma
gruplarma boéliiniir. Bu sayede 6gretim {iyesi basina diisen 6grenci sayis1 azalarak birebir

egitim verimliligi artar.



e Nobet Egitimi: Gece ve hafta sonu nobetleri araciligiyla acil servis ve kliniklerde zaman
yonetimi, kriz aninda karar verme ve akut hastaya yaklasim becerileri dinamik olarak

ogrenilir.
OLCME VE DEGERLENDiRME
Portfolyo ve intorn Karnesi (Uygulama Defteri)

Ogrenimin takibi ve objektif degerlendirilmesi i¢in her stajin bir Intdrnliik Staji Uygulama
Defteri / Karnesi bulunur. Intérn hekim, staj boyunca yapmakla yiikiimlii oldugu asgari
girisimsel iglem sayilarini ve takip ettigi olgular1 bu karnede belgeler ve klinik sorumlularina

onaylatir.

INTORN DOKTORLARIN GOREV VE SORUMLULUKLARI

1- Intdrn doktorlar sabah en geg saat 0800°de gorev yerinde bulunmak zorundadir.
2- Intdrn doktorlar isimlik takmak zorundadir.

3- Intdrn doktorlar anabilim dali baskani, Ogretim {iyeleri ve asistan hekimlere karsi

sorumludur.

4- Serviste egitim alan tiim intorn doktorlar yan dal vizitleri dahil tiim vizitlere katilmak

zorundadir.
5- Tim int6rn doktorlar devir vizitlerine katilmak zorundadir.
6- Serviste egitim alan intorn doktorlar en az bir hasta takip etmek zorundadir.

7- Serviste egitim alan intdrn doktorlar sorumlu asistan denetimi altinda hastalarla ilgili

gorevleri yerine getirmek zorundadir.

8- Tiim int6rn doktorlar bilimsel toplantilara katilmak zorundadir. 1300-1400 arasinda pediatri

seminer odasindaki bilimsel toplantilara sorumlu 6gretim tiyesi tarafindan yoklama alinacaktir.

9- Intrn doktor nobetlerinde; 1 kisi cocuk servisinde, 1 kisi yenidogan servisinde, 1 kisi cocuk
acil servisinde ve 1 kisi cocuk yogun bakim servisinde olmak iizere her giin 4 intérn doktor

nobetei kalacaktir.

10- Nobet listeleri egitim sorumlusu 6gretim {liyesi tarafindan hazirlanir.



11- Intern doktorlar nobet ¢ikist ndbet tutanagini sorumlu Ogretim iiyesine imzalatmak

zorundadir.

12- Intdrn doktorlar mesai saatleri ve nobet siiresinde sorumlu égretim iiyesinin izni olmadan

gorev yerlerinden ayrilamazlar.

13- Tiim intorn doktorlar sunacaklar1 makaleleri veya seminerleri sorumlu 6gretim iiyesine,

hazirladiklar1 seminerleri moderatdr 6gretim {iyesine bir hafta dnceden iletmelidir.

14- Dénem 6 egitim programi i¢inde ndbetler yer alir. Egitim amacli olan bu ndbetlerin sayilar

ve siireleri hizmet agiginin kapatilmasi i¢in artirilamaz. Donem 6 egitim programi i¢ginde ndbet

sonras1 Ders / Egitim Programi asagida gosterilmistir.

Ders / Egitim Program (Dénem 6)

Saat Aktivite

Aciklama / Amag

08:00 — 17.00 | Bagimsiz

ogrenme

Intdrn doktorlar, egitim amagch takip ettikleri hastalarin

bilgilerini kaydeder.

Eksikbilgilerin tamamlanmasi ve vaka analizleri. Fizik
muayene, prosediir veya simiilasyon uygulamalari.
Giincel kilavuz, makale ve kitap boliimleri ile vaka
bilgilerini pekistirme. Vaka sunumu ve not ¢ikarma ile

bilgiyi pekistirme. Ne 6grendigini, eksik yonlerini ve

saati gelecek planlarini yazma. Pubmed, UpToDate gibi
kaynaklardan vaka tabanli 6grenme; simiilasyon veya
sanal hasta platformlartyla pekistirme.
KAYNAK ONERILERI

e Nelson Pediatri (Nelson Textbook of Pediatrics): Pediatri diinyasinin "altin standardi”

kabul edilen, diinya ¢capinda en ¢ok satilan ve en kapsamli temel referans kaynagidir.




Rudolph Pediatri (Rudolph's Pediatrics): Hastaliklarin temel mekanizmalarina ve
fizyopatolojisine agirlik veren, bir diger giiclii ve kokli uluslararas1 pediatri referans
kitabidir.

Pediatri (KIn. Prof. Dr. Olcay Neyzi / Prof. Dr. Tiirkan Ertugrul): Tirkiye'de pediatri
asistanlarinin ve uzmanlarinin en c¢ok basvurdugu, yerel hastalik pratiklerini ve
epidemiyolojiyi de en iyi yansitan en kapsamli Tiirk¢e basvuru eserlerindendir.

Temel Pediatri (Prof. Dr. R. Ozgiir Kasapgopur vb.): Ulkemizdeki pediatri kliniklerinde
sik¢a tercih edilen giincel ve kapsamli temel kaynaklardan biridir.

Cocuk Sagh@ Propedétik (Prof. Dr. G. Eda Utine, Prof. Dr. Elif N. Ozmert, Prof. Dr.
Serap Sivri, Prof. Dr. Ugur Ozgelik): Ankara Nobel Tip Kitabevleri tarafindan basilan,
cocuk sagligr alaninda klinik muayene ve dykii alma tekniklerini en giincel yaklagimlarla
ele alan temel yapitaglarindan biridir.

Cocuk Saghgi ve Hastahklarinda Klinige Giris (Miinevver KAYNAK
TURKMEN, Ferah GONULSEN SONMEZ, Ayse TOSUN) Akademisyen Kitabevi, Mar
1, 2022 - Medical - 408 pages.

UpToDate


https://www.google.com.tr/search?tbo=p&tbm=bks&q=subject:%22Medical%22&source=gbs_ge_summary_r&cad=0

Cocuk Saghg ve Hastahklar1 Calisma

Degerlendirme Tablosu

Temel Pediair

Degerlendirme
Yeterli MYetersiz

Unern

Tam kan sayim yorumu

Drirckt (PAAC ve Bati) grafi yormlanmass

Bivokimvyasal parameiralerin yorumm

Avcil Servise Hastalarnnda

Resiisitasyon basamaklarmm sayilmasy

PBY wygulanmas:, halon maske kullanmm

ET thp caplan wve wrunlugunun yaglarm gore sayilmas
(yenidofian, 2-4-6 yag icin)

Audrenalin dozlanmm hesaplanmass

Avil anti-epileptik dozlannn hesaplanmasi

Hipsrgliserminin tanima ve acil tedavisi

Hipokalseminin taninu ve acil tedavisi

Hipsonatreminin tanma ve acil tedavisi

Hiperpotasemd tanum ve acil tedavisi

Ziehirlenrne olgulannda acil vaklagomn tammlanmas

Alkali wve koroziv madde alminda acil  yaklagmun
tamimlanmas:

Adinr dehidratasyon- sok tamm ve acil tedavisi tanumlanmas)

Saglam Cocuk lzlemi

Ag takviminin wygulanmasy

Biyiime efrilerinin dederlendir lmesi

Demir ve De-wvitamini  profilaksisinin - wygulanmas:  ve
regeiesinin yazilmas)

Yaslara gore kalori we sivi ihtivacin hesaplanmas

Hematolojik Degerlendirme

Ancmive vaklagurmn tanmmlanrmass

Deermir  cksiklifi  anemisi  tam we  tedavisi,  regete
diizenlenmesi, mlasemi aynmamn yapilabilmesi

Lenfadenopati olan hastaya yvaklagmun tanmlanrmass

Lisemi we lenfomalann erken belini ve  bulgulanmm
siniflamderlmas:

Kanamayla gelen hastann degerlendini lmesi

Trombositopeninin deferlendinlmesi

Atesle gelen hastalarda

Alwt  tonsilofarenjit  tamsiim  yapilmass ve  tedavisinin
diizenlenmcsi

Alut otit, sinlizit tamsn yapilmass ve tedavisinin ve
receiesinin dilzenlenmesi

Idrar yolu enfeksiyonn tanes ve tedavisinin dikzenlenmesi

Pobmoni  tamommn yvapilmas:  we  acil  tedavisinin
diizenlenimiesi

Brongiolit we astimun ayviner fansimn vapilmas: ve acil
tedavisinin dilzenlenmesi

Kardivolojik degerlendirme

Cocuklarda iiflinimlerin yorumlanmas:




Kalp wemmnezlifi  tamsiun koyulmass  ve  tedavisinin
diizenlenmesi

EKG defedendirilmesi ve aritmi aynmanin yapalmasi

Artrit we artalji  aynmumm yapalmas:  wve  yGoetiminin
saflanmasi

Dakiuntulu hastalarda

Makiilopapiiler dbkiinti we pefesi  purpura  aymmamin
siniflandrlmas:

Kazl, kzamuk, kezarmikoik, beginei hastalik, altiner hastalik
vi enfeksiyiz mononikleoz Geelliklerinin smiflandinlmas

Vi ayvnimimin yapilmas:

Wezilkill ve biille giden hastahklann siuflandimlmas

Endokrinolojik deferlendirme

Biyiimi ve biiylime geriliklerinin deferendirilmesi

Hipotroidinin deferlendirilmesi

Cinsiyet karakierlerinin ve ergenlik  strecinin  geligimind
vaglara gire deferlendirilmesi

Divabetli hastalann erken klinik bolgulsnomm ve  erken
LamsInn siaflandinlmas v takip canslarmin
degerlendirilmesi

Obesitenin deferlendirilmesi

Castroenteroloji

Karin afims ile gelen hastamn yonetinmi

Grastro-enterit ile gelen gocudun deferlendirilmesi

Ishalde ORS we acil LY. s tedavilerinin dizenlenmesi

Drehidratasyonun degerlendinilmesi

Akt hepatitlerin yGnetimi ve kronik sorunlann tanimlanmasi

Malabsorbsiyon ve gliten enteropatisinin defierlendirilmesi

Kabizh ¢ocuklarm degerlendirilmesi

Hepatosplenomegali nedenleri ve vaklagimimin sayilabilmesi

Kolestazm degerlendirilmesi

Y enidogan bebeklerde

Morarma, solunum o gilclifi  ile  gelen  bebefin
degerlendirilmesi

Kusma ile gelen bebefin defer endirilmesi

Emme  ghgligl we  hipotoni  ile  gelen  bebefin
degerlendirilmesi

Sanhkla gelen bebekleri deferlendirip ayine  tamsimn
konulmasi ve ilk mildahalelerinin yapilmas: ve fototerapi
sunirlanmin ve biluribin cizelgesinin dederlendin lmesi

Konviilsiyonla gelen bebekie tanmm konulmasi we  acil
tedavisinin dilzenlenmesi

Dfurn odasinds  wve  yeni dofanlarda  resiistasyonumn
yinetilmesi




Cocuk Saghg1 Ve Hastahiklar Stajinda intornlerden Beklenen

Temel Hekimlik Uygulamalar:1 Takip Tablosu

Istenen | Yamlan Sorumla

TEMEL BECERILER Islem Islem Aszistan
Savisi Sayvisi
Anamnez alma 10
Epikn= alma 2
Konsiltasyon formu hazirlama 2
Hasta dosvas1 hazirlama 2
Tansivon élgimi 10
Sistemik muayene 30
Otoskopik muayens 30
Mg ! Og sonda takilmas 10
ldrar sondas: takilmasimin izlenmesi 5
Mide lavap (yikama) 5
MNebiilizatorle 1lag wyrulanmas 5
Kan scken ve hematokint élgimi 10
As1 yapilmasimin gozlemlenmesi 2
Damar wolu aqlmasi wve kan almmasimn 10
gozlemlenmesi
Mikroskopta penifenk vayma bakisi 10
Mikroskopta idrar bakisi 10
Mikroskopta disk: analizi 5
Topuk tarama testi win dogru dmek almmasmmm 5

ool mesi




AYDIN ADNAN MENDERES UNIiVERSITESI TIP FAKULTESI
2026-2027 EGITIM-OGRETIM YILI

INTORN HEKIiM DEGERLENDIRME FORMU

Stajin Adi

Ogrenci Grubu ve Doénemi :

Ogrenci No

Ogrenci Ad1 Soyadi

Sorumlu Ogretim Uyesi  : Imza

Devam Durumu

NOT : Staj programi alan 6grencileri, staj, nobet ve nobet sonrasi gerceklestirilen faaliyetler
kapsaminda asagidaki ol¢iitlerin her biri i¢in 1 ile 10 arasinda puan vererek degerlendiriniz.

Ortalama 6grenci bagarisini 100 {izerinden belirtiniz.

OLCUTLER PUAN ACIKLAMALAR

1. | Mesleksel ¢alisma tutum ve becerisi

2. | Hasta ve hasta yakinlarina kars1 tutum ve

davranig-hastayla goriisme becerisi

3. | Meslektaglarma  ve  diger  saghik
calisanlarina karst tutum ve davranis-

ekip ¢alismasi anlayisi




4. | lletisim becerileri

5. | Kuramsal  bilgilerini  kullanabilme
becerisi

6. | Klinik karar verme, tan1 koyma ve
problem ¢d6zme becerileri

7. | Hastaya yaklasim-hasta ve hastalik
yonetimi becerisi

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

9. | Bilgiye ulasma ve 6grenme becerisi

10. | Bilimsel ¢alisma tutum ve becerisi

11. | Simiilasyon Laboratuvar1 Kritik Hasta

Yonetimi (Cocuk Acil Bilim Dali ve

Cocuk Yogun Bakim Bilim Dal1 igin)

ORTALAMA OGRENCI BASARISI
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