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Cocuk Romatolojisi cocukluk ¢aginda ortaya ¢ikan romatizmal hastaliklarin tani ve tedavisini,
bununla iligkili ortaya ¢ikmasi muhtemel komplikasyonlarin ve sekellerin ydnetimini ve
hastalarin izlemini gergeklestirmeyi amaglamaktadir.

Ulkemizin Akdeniz cografyasi gibi romatizmal hastaliklardan zengin bir bélgede bulunmasi
(Ailesel Akdeniz Atesi 1/1000, Jiivenil idiyopatik Artrit 1/10000), Cocuk Saghgi ve Hastaliklari
poliklinigine basvuran hastalar icinde kas iskelet sistemi sikayetleri ile gelen hasta orani
artmistir. Bu nedenle bu alanda ciddi bir uzman agigi olusmustur. Bu disipline 6zgiin gelistirilen
uzmanlik egitim mufredati asagida sunulmustur.

2. MUFREDAT TANITIMI

2.1. Mifredatin Amaci ve Hedefleri

Cocukluk caginda tani alan romatizmali hastalarin uygun, etkin, yeterli diizeyde tani, tedavi ve
takibini yapabilecek nitelikte yan dal uzmanlarinin egitim programini belirlemektir.

2.2. Miifredat Calismasinin Tarihsel Sireci

Ulkemizde Cocuk Romatolojisi egitimi yillarca géz ardi edilmis ve bu hastalara etkin yaklasim ve
tedavi yapilamamistir. Cocuk Romatolojisi 18 Temmuz 2009’da Resmi Gazetede yayinlanan
Tipta ve Dis hekimliginde Uzmanlk Egitimi Yonetmeligi ile ayri bir yan dal olarak kabul
edilmistir.

Bu kapsamda yeterli gorilen Cocuk Saghgi ve Hastaliklari uzmanlarina 2012’den baslayarak
Cocuk Romatolojisi uzmanlik belgesi Saglik Bakanligi tarafindan verilmistir. 2010 yilinda
TUKMOS catisi altinda Cocuk Romatolojisi cekirdek egitim mifredat komisyonu olusturulmus
ve calismalarina baslamistir. 12.01.2015 tarihinde TUKMOS 3.Dénem Komisyon Uyelerinden
Prof. Dr. Fatma Fatos YALCINKAYA, Dog. Dr. Erkan DEMIRKAYA, Prof. Dr. Hisni Oguz
SOYLEMEZOGLU, Prof. Dr. ismail ISLEK, Dog. Dr. Nilgiin CAKAR, Prof. Dr. Ozgiir KASAPCOPUR,
Prof. Dr. Seza OZEN, Prof. Dr. Zeynep Birsin OZCAKAR ile v.2.1 gekirdek egitim mifredati
Ankara ‘da hazirlanmistir.

2.3. Uzmanlik Egitimi Siireci

Cocuk Romatolojisi yan dal egitim siresi 3 senedir. Bu siirenin sonunda ve bitirme sinavi
yapilir. Rotasyonlar asagidaki gibidir;

1-Romatoloji: 2 ay siire ile yapiimalidir.

2-Ortopedi ve Travmatoloji: Uzmanlik egitiminde 1 ay stire ile yapilmalidir.

3-Cocuk Nefrolojisi: Uzmanlik egitiminde 1 ay sire ile yapiimalidir.

2.4.Kariyer Olasiliklar

Universitelerde akademik calismalarina devam edebilir, devlet hastanelerinde Cocuk Sagligi ve
Hastaliklari bolimlerinde ¢alisabilir, ilgili konularda danismanlik verebilir.
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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

Olgllebilen, ozellikleri daha

Deger Ve
Sorumluluk
Sahibi

onceden tarif edilmis olan,

bilgi, beceri, tutum ve
davranislarin toplamidir.
Yetkinlikler 7 temel alanda

Saghk
Koruyucusu

Ekip Uyesi Yoénetici

toplanmglardir.

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

Her bir temel yetkinlik alani, uzmanin ayri bir roliinii temsil eder (Sekil 1). Yedinci temel alan
olan Hizmet Sunucusu alanina ait yetkinlikler klinik yetkinlikler ve girisimsel yetkinlikler olarak
ikiye ayrilirlar. Saglk 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 icin kazanilmasi gereken yetkinliklerdir. Bir uzmanlik dalindaki egitim
surecinde 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. iletisim 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;
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Girisimsel Yetkinlik: Bilgiyi, kisisel, sosyal ve/veya metodolojik becerileri tibbi girisimler
konusunda kullanabilme yetenegidir.

Klinik ve girisimsel yetkinlikler

edinilirken ve uygulanirken Temel
Yetkinlik alanlarinda belirtilen diger
yetkinliklerle uyum icinde olmal ve

Sunucusu

Hizmet

Klinik Girisimsel
yetkinlikler yetkinlikler

uzmanlga  o6zel klinik  karar

sureglerini kolaylastirmaldir.

Sekil 2- TUKMOS yedinci temel yetkinlik
alani: Hizmet Sunucusu

3.7.1. KLiNiK YETKiNLIKLER

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

KLINIK YETKINLIK iCIN KULLANILAN TANIMLAR VE KISALTMALARI

Klinik yetkinlikler icin; ¢ ana diizey ve iki adet ek diizey tanimlanmistir. Ogrencinin
ulasmasi gereken diizeyler bu ¢ ana diizeyden birini mutlaka icermelidir. T ve TT
dizeyleri A ve K ile birlikte kodlanabilirken B diizeyi sadece K duzeyi ile birlikte
kodlanabilir. B, T ve TT dlizeyleri birbirlerini kapsadiklari igin birlikte kodlanamazlar.

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

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

TT: Ekip calismasinin gerektirdigi durumlar disinda herhangi bir destege gereksinim
duymadan hastanin tani ve tedavisinin tim sirecini yonetebilme dizeyini ifade eder.
ETT: Ekip calismasi yaparak hastanin tani ve tedavisinin tim slrecini yonetebilme
diizeyini ifade eder.

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

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

K: Hastanin birincil, ikincil ve UGglincil korunma gereksinimlerini tanimlamayi ve gerekli
koruyucu 6nlemleri alabilme diizeyini ifade eder.
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JUVENIL iDiYOPATIK ARTRIT
(JiA)

| SISTEMIK TiP JiA

KLiNiK YETKINLiK

CTTLK, A

" YE, UE, BE

SENDROMLARI

SENDROMLARI

OLIGOARTIKULER TiP JIA TT, K, A YE, UE, BE
POLIARTIKULER TiP JiA TT, K, A YE, UE, BE
ENTESIT iLiSKiLI ARTRIT TT, K, A YE, UE, BE
PSORIATIK (SEDEF) TiP JIA TT, K, A YE, UE, BE
SINIFLANDIRILAMAYAN TiP JiA TT, K, A YE, UE, BE
MAKROFAJ AKTiVASYON MAKROFAJ AKTIVASYON ETT, K, A YE, UE, BE
SENDROMU SENDROMU
ENFEKSIYOZ ARTRITLER LYME ARTRITI ETT, K YE, BE
BRUSELLA ARTRITI ETT, K YE, BE
TUBERKULOZ ARTRITI ETT, K YE, UE, BE
DIGER ENFEKSIYOZ ARTRITLER ETT, K YE, UE, BE
REAKTIF ARTRITLER REAKTIF ARTRITLER TT, K, A YE, UE, BE
POSTENFEKSiYOZ ARTRITLER POSTENFEKSiIYOZ ARTRITLER TT, K, A YE, UE, BE
DIGER ARTRITLER AKUT ROMATIZMAL ATES ETT, K, A YE, UE, BE
iINFLAMATUAR BARSAK ETT, K, A YE, UE, BE
HASTALIGINA ESLIK EDEN
ARTRIT
MALIGNITE iLiSKiLi ARTRITLER T YE, BE
ARTRITLE GIDEN KALITSALVE = ARTRITLE GIDEN KALITSAL VE T YE, BE
METABOLIK HASTALIKLAR METABOLIK HASTALIKLAR
FIBROMIiYALJi FIBROMIYALJI ETT, K, A YE, UE, BE
AGRI AMPLIFIKASYON AGRI AMPLIiFIKASYON ETT, K, A YE, UE, BE
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" TRAVMA VE DIGER

KLiNiK YETKINLiK

"YE, UE, BE

MEKANIK, ORTOPEDIK
NEDENLER
HIPERMOBILITE SENDROMU ETT, K, A YE, UE, BE
OSTEOKONDROZLAR ETT YE, UE, BE
HEMARTROZ T YE, BE
SISTEMIK LUPUS SISTEMIK LUPUS ERITEMATOZUS = ETT, K, A YE, UE, BE
ERITEMATOZUS
NEONATAL LUPUS ETT, K, A YE, UE, BE
ERITEMATOZUS
JUVENIL DERMATOMIYOZIT/ JUVENIL TT, K, A YE, UE, BE
POLIMiYOZIT DERMATOMIYOZIT/POLIMiYOZIT
SKLERODERMA LOKALIZE SKLERODERMA TT, K, A YE, UE, BE
SISTEMiK SKLERODERMA ETT, K, A YE, UE, BE
MiKST KONNEKTiF DOKU MiKST KONNEKTiF DOKU TT, K, A YE, UE, BE
HASTALIGI HASTALIGI
SIOGREN SENDROMU SIOGREN SENDROMU ETT, K, A YE, UE, BE
VAZOMOTOR SENDROMLAR VAZOMOTOR SENDROMLAR TT, K, A YE, UE, BE
VASKULITLER TAKAYASU ARTERITI TT, K, A YE, UE, BE
POLIARTERITIS NODOSA TT, K, A YE, UE, BE
KAWASAKi HASTALIGI ETT, K, A YE, UE, BE
Ig A VASKULITI/HENOCH ETT, K, A YE, UE, BE
SCHONLEIN PURPURA
HiPOKOMPLEMENTEMIK ETT, K, A YE, UE, BE
VASKULIT
GRANULOMATOZ ETT, K, A YE, UE, BE
POLIANJIITIS/WEGENER
MiKROSKOPIK POLIANJIiTIS ETT, K, A YE, UE, BE
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| EOZINOFILIK POLIANJIITIS/

KLiNiK YETKINLiK

CETT, K, A " YE, UE, BE
CHURG STRAUSS SENDROM
BEHCET HASTALIGI ETT, K, A YE, UE, BE
SANTRAL SINIR SISTEMi ETT, K, A YE, UE, BE
VASKULITI
CILDE SINIRLI VASKULITLER TT, K, A YE, UE, BE
DIGER VASKULITLER ETT, K, A YE, UE, BE
OTOINFLAMATUVAR AILEVi AKDENIZ ATESI TT, K, A YE, UE, BE
HASTALIKLAR
HIPERIMMUNGLOBULIN D TT, K, A YE, UE, BE
SENDROMU
TRAPS TT, K, A YE, UE, BE
KRiYOPIRIN iLiSKILi ETT, K, A YE, UE, BE
HASTALIKLAR
PFAPA TT, K, A YE, UE, BE
SEKONDER AMILOIDOZ T YE, BE
DIGER OTOINFLAMATUAR TT, K, A YE, UE, BE
HASTALIKLAR
IMMUN YETMEZLIKLE iLiSKiLi =~ DOGAL iMMUNITE iLE iLiSKiLi B YE, BE
HASTALIKLAR HASTALIKLAR
EDINSEL IMMUNITE iLE iLISKILI B YE, BE
HASTALIKLAR
UVEITLER INFLAMATUAR UVEITLER ETT YE, UE,BE

3.7.2. GIRiSIMSEL YETKINLIKLER

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

Girisimsel Yetkinlikler igin dort diizey tanimlanmistir.
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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 girigimi

yapabilme dizeyini ifade eder.

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

4: Karmasik olsun veya olmasin her tir olguda girisimi uygulayabilme dizeyini ifade eder.

GIRISIMSEL YETKINLIK
" INTRAARTIKULER "YE, UE,
ENJEKSIYON BE
KAS iSKELET SiSTEMIi YE, UE,
ULTRASONOGRAFiSI BE
KAPiLLEROSKOPI YE, UE,
BE
PUNCH BiYOPSI YE, UE,
BE
GORUNTULEME YONTEMLERI MANYETiK REZONANS YE, UE,
DEGERLENDIRMESI GORUNTULEME BE
BiLGISAYARLI TOMOGRAFi YE, UE,
BE
DUZ GRAFi YE, UE,
BE
iSKELET SISTEMIi YE, UE,
SINTIGRAFiISI BE
DIGER ARASTIRMA PLANLAMA VE YE, UE,
YURUTME BE
SUNUM YAPABILME YE, UE,
BE
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4. OGRENME VE OGRETME YONTEMLERI

Cekirdek Mifredat Hazirlama Kilavuzu v.1.0’da belirtilen 6grenme ve 6gretme yontemleri

kullanilmaktadir.

TUKMOS tarafindan oOnerilen 6grenme ve Ogretme vyontemleri Uge ayrilmaktadir:
“Yapilandirilmig Egitim Etkinlikleri” (YE), “Uygulamali Egitim Etkinlikleri” (UE) ve “Bagimsiz ve
Kesfederek Ogrenme Etkinlikleri” (BE).

4.1. Yapilandiriimis Egitim Etkinlikleri (YE)

4.1.1. Sunum

Bir konu hakkinda gorsel isitsel ara¢ kullanilarak yapilan
anlatimlardir. Genel olarak nadir veya c¢ok nadir goriilen
konular/durumlar hakkinda veya sik gorilen konu/durumlarin yeni
gelismeleri hakkinda kullanilan bir yontemdir. Bu yontemde egitici
ogrencide eksik oldugunu bildigi bir konuda ve 6grencinin pasif
oldugu bir durumda anlatimda bulunur. Sunum etkilesimli olabilir
veya hig etkilesim olmayabilir.

4.1.2. Seminer

Sik gorulmeyen bir konu hakkinda deneyimli birinin konuyu kendi
deneyimlerini de yansitarak anlatmasi ve anlatilan konunun karsilikli
soru ve cevaplar ile gegmesidir. Sunumdan farki konuyu
dinleyenlerin de kendi deneyimleri dogrultusunda anlatici ile
karsihkli etkilesim icinde olmasidir. Seminer karsilikli diyaloglarin
yogun oldugu, deneyimlerin yargilanmadan paylasildigi ve farkh
diizeylerde kisilerin ayni konu hakkinda farkli diizeydeki sorular ile
eksik yanlarini tamamlayabildikleri bir egitim etkinligidir.

4.1.3. Olgu tartismasi

Bir veya birkag sik goriilen olgunun konu edildigi bir kiclik grup
egitim aktivitesidir. Bu egitim aktivitesinin hedefi, farkli dizeydeki
kisilerin  bir olgunun ¢6ziimlenmesi sirecini 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 kiguk
gruplarda tartisiimasi ile tamamlanmasi veya vyanlis bilgilerin
diizeltilmesi saglanir. Ayrica ayni durum ile ilgili ¢ok sayida olgunun
¢6zimlenmesi yoluyla ayni bilginin farkh durumlarda nasil
kullanilacagi  konusunda deneyim kazandirir. Olgunun/larin
basamakli olarak sunulmasi ve her basamak icin fikir tGretilmesi ile
stirdtraltr. Egitici her basamakta dogru bilgiyi verir ve dogru karari
aciklar.
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Makale tartismasi

Makalenin kanit dizeyinin anlasilmasi, bir uygulamanin kanita
dayandirilmasi ve bir konuda yeni bilgilere ulasilmasi amaciyla
gerceklestirilen bir kiiglk grup etkinligidir. Makalenin tim bolimleri
sirasi ile okunur ve metodolojik agidan dogrulugu ve klinik
uygulamaya yansimasi ile ilgili fikir Gretilmesi ve gerektiginde
elestirilmesi ile strdlrilir. Egitici her basamakta dogru bilgiyi verir
ve dogru karari aciklar. Uzman adayina, benzer c¢alismalar
planlayabilmesi icin problemleri bilimsel yontemlerle analiz etme,
sorgulama, sonuclari tartisma ve bir yayin haline donlstliirme
becerisi kazandirilr.

Dosya tartismasi

Sik gorilmeyen olgular ya da sik gorilen olgularin daha nadir
gorulen farkh sekilleri hakkinda bilgi edinilmesi, hatirlanmasi ve
kullanilmasini amaglayan bir egitim yontemidir. Egitici, dosya
Gzerinden vyazi, rapor, gorinti ve diger dosya eklerini kullanarak,
ogrencinin olgu hakkinda her basamakta karar almasini saglar ve
aldig kararlar hakkinda geribildirim verir. Geribildirimler 6grencinin
dogru kararlarini devam ettirmesi ve gelismesi gereken kararlarinin
actk ve anlasilir bir bicimde ifade edilerek gelistirmesi amaciyla

yapilir.

Konsey

Olgunun/larin farkli disiplinler ile birlikte degerlendirilmesi stirecidir.
Olgunun sik goriinirligiinden ¢ok karmasik olmasi 6grencinin
karmasik durumlarda farkh disiplinlerin farkli bakis agilarini
algilamasini saglar. Radyoloji ile 6zellikle dizenlenmelidir.

Kurs

Bir konu hakkinda belli bir amaca ulasmak i¢in diizenlenmis birden
fazla oturumda gercgeklestirilen bir egitim etkinligidir. Amag
genellikle bir veya birka¢ klinik veya girisimsel yetkinligin
edinilmesidir. Kurs siresince sunumlar, kiiclik grup calismalari,
uygulama egitimleri birbiri ile uyum icinde gerceklestirilir.

Calismasini bilimsel platformlarda sunabilme

4.2. Uygulamali Egitim Etkinlikleri (UE)

4.2.1.

12.10.2017’den 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
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yapmayan  Ogrenciler  vizitten  farkli  sekilde
faydalanirlar. Hastayi takip eden 6grenci hasta takibi
yaparak ve yaptiklar icin geribildirim alarak ogrenir,
diger 6grenciler bu deneyimi izleyerek 6grenirler. Vizit
klinikte gorilen olgularin hasta yanindan g¢iktiktan
sonra da tartisiimasi ve olgunun gercek ortamda
gozlemlenmesiyle 6grenmeyi saglar.

Nobet

Ogrencinin sorumlulugu yiiksek bir ortamda derin ve
kalici 6grenmesine etki eder. Olguyu vyiksek
sorumluluk durumunda degerlendirmek 6grencinin var
olan bilgisini ve becerisini kullanmasini ve eksik olani
o0grenmeye motive olmasini saglar. Nobet, gereken
yetkinliklere  sahip olunan olgularda 6zgliveni
arttirirken, gereken yetkinligin henlz edinilmemis
oldugu olgularda bilgi ve beceri kazanma
motivasyonunu arttirir. Nobetlerde sik kullanilmasi
gereken yetkinliklerin 1’inci kidem yetkinlikleri arasinda
siniflandiriimis olmalari bu agidan 6nemlidir.

Girigim

Tani ve tedaviye yonelik tim girisimler, egitici
tarafindan gosterildikten sonra belli bir kilavuz
esliginde basamak basamak gozlem altinda uygulama
yoluyla 6gretilir. Her uygulama basamag igin 6grenciye
geribildirim verilir. Ogrencinin dogru yaptiklarini dogru
yapmaya devam etmesi, eksik ve gelismesi gereken
taraflarini dizeltebilmesi i¢in 68renciye zamaninda, net
ve yapicl midahalelerle tesvik edici ve destekleyici ya
da uyarici ve yol gosterici geribildirimler verilmelidir.
Her girisim i¢in 6grenciye dnceden belirlenmis yetkinlik
diizeyine ulasacak sayida tekrar yaptirilmasi saglanir.

Ameliyat

(Cocuk Romatolojisi dalinda bu 6grenim yontemi
kullanilmamaktadir.)

icinde cok sayida karar ve girisim barindiran miidahale
suregleridir. Her karar ve girisimin ayri ayri gereken
yetkinlik dizeylerine ulasmasi amaclyla en az
riskli/karmasik olandan en riskli/karmasik olana dogru
olacak sekilde ameliyat siirecinin tim basamaklari
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yiksek gozlem altinda &gretilir. Ogrencinin  tiim
basamaklarda gereken yetkinlik diizeyine ulasmasi igin
yeterli sayida tekrar yaptirilmasi saglanir.

Ayaktan hasta bakimi

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

Diger

4.3. Badgimsiz ve Kesfederek Ogrenme Etkinlikleri (BE)

4.3.1.

4.3.2.

4.3.3.

4.3.4.

12.10.2017’den itibaren gegerlidir.

Yatan hasta takibi

Yatarak takip edilen bir olgu hakkinda yeterlige erismemis bir
O0grencinin gozetim ve denetim altinda, yeterlige ulasmis bir
Ogrencinin gozlem altinda yaptigi ¢alismalar sirasinda eksikligini
fark ettigi konularda 6grenme gereksinimini belirleyerek bunu
herhangi bir egitim kaynagindan tamamlamasi sirecidir. Bu egitim
kaynaklarinin dogru ve glivenilir olmasindan egitici sorumludur.

Ayaktan hasta/materyal takibi

Ayaktan basvuran acil veya acil olmayan bir olgu hakkinda gereken
yetkinlik diizeyine erismemis bir 6grencinin gézetim ve denetim
gozlem altinda, egitici esliginde ve gereken yetkinlik dizeyine
ulasmis bir 6grencinin yiksek gozlem altinda yaptigl calismalar
sirasinda eksikligini fark ettigi konularda 6grenme gereksinimini
belirleyerek bunu herhangi bir egitim kaynagindan tamamlamasi
surecidir. Bu egitim kaynaklarinin dogru ve glivenilir olmasindan
egitici sorumludur.

Akran 6grenmesi

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

Literatiir okuma

Ogrencinin 6grenme gereksinimi olan konularda literatiir okumasi
ve klinik uygulama ile iliskilendirmesi stirecidir.
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5. EGIiTiM STANDARTLARI

Arastirma

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

Ogretme

Ogrencinin bir baskasina bir girisim veya bir klinik konuyu
ogretirken bu konuda farkli bakis acilarini, daha 6nce disinmedigi
sorulari veya varligini fark etmedigi durumlar fark ederek
0grenme gereksinimi belirlemesi ve bunu herhangi bir egitim

kaynagindan tamamlamasi siirecidir.

Diger

5.1. Egitici Standartlan

gecmemelidir.

EN AZ DOCENT UNVANINA SAHIP EN AZ BIR EGITiCi BULUNMALIDIR.
Egitime kabul edilecek uzmanlik 6grencisi sayisi ise her egitici basina iki uzmanlik 6grencisini

5.2. Mekan ve Donanim Standartlari

EGITIM KURUMUNDA YATAKLI COCUK HASTALIKLARI SERVISININ OLMASI

EGITIM KURUMUNDA YOGUN BAKIM UNITESI VE ACIL SERVISININ OLMASI

KAPILLEROSKOP(ORTAK KULLANIMLI OLABILIR)

6. ROTASYON HEDEFLERI

ROTASYON SURESIi/AY ROTASYON DALI
1 AY COCUK NEFROLOJiSI
1 AY ORTOPEDI VE TRAVMATOLOJI
2 AY ROMATOLOJi

COCUK NEFROLOJiSi ROTASYONU

KLiNiK YETKINLiK HEDEFLERI

Yetkinlik Adi Yetkinlik Diizeyi
Romatolojik hastaliklarda bobrek tutulumlari B
Romatolojik hastaliklarda tedavi yaklasimlari B

12.10.2017’den itibaren gegerlidir.
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ORTOPEDI VE TRAVMATOLOJi ROTASYONU
KLINiK YETKINLIK HEDEFLERI
Yetkinlik Adi Yetkinlik Diizeyi
Akut monoartritin ayirici tanisi B
Kronik sekelli ekleme yaklasim B
GIRiSIMSEL YETKINLiIK HEDEFLERI
Yetkinlik Adi Yetkinlik Diizeyi
Artrosentez 2
Tendon enjeksiyonu 2

ROMATOLOJi ROTASYONU
GIRISIMSEL YETKINLIK HEDEFLERI

Yetkinlik Adi Yetkinlik Diizeyi
Cocuk hastalarin eriskin doneme gecis saglanmasi 1
Eriskinlerde goriilen romatizmal hastaliklarin taninmasi 1

7. OLCME VE DEGERLENDIRME

| Egiticinin uygun gordigi olgcme degerlendirme yontemleri uygulanmaktadir.

8. KAYNAKCA

TUKMOS, TIPTA UZMANLIK KURULU MUFREDAT OLUSTURMA VE STANDART BELIRLEME
SISTEMI, Cekirdek Miifredat Hazirlama Kilavuzu, v.1.1, 2013
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