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Kadin hastaliklari ve dogum uzmanlik egitim mifredati, uzmanhk 6grencisinin kadin
hastaliklari, Gireme saghgi ve dogum alaninda koruyucu hizmetler ve hastaliklarin etiyoloiji, tani
ve tedavisi ile ilgili bilgi, beceri ve bunu tamamlayan tutumlari edinerek yetkinliginin
gelistiriimesini hedeflemektedir. Uzmanlik egitimini tamamlayanlarin, saglik hizmeti sunucusu,
egitici, yonetici, danisman, saglk koruyucusu olarak yetkin birer uzman hekim olmalari
beklenir.

Mifredatta, uygun egitim ortami ve 6grenim yontemleri tanimlanmistir. Bu mifredat

kadin hastaliklari ve dogum konusunda etkin hizmet sunulmasinin asgari kosullarini saglamak
Uzere hazirlanmistir.

2. MUFREDAT TANITIMI

2.1. Mifredatin Amaci ve Hedefleri

Miifredatin amaci;

Uzmanlik egitiminde standardizasyon saglamak ve kadin hastaliklari ve dogum uzmanlik egitimi
suresince edinilmesi gereken bilgilerle, kazanilmasi gereken beceri ve tutumlari tanimlamak,
Kadin hastaliklari ve dogum uzmanlhk egitimini standardize ederek, yetkin ve donaniml kadin
hastaliklari ve dogum uzmanlari yetistirmek,

Bilgili, pratik uygulama, egitim, arastirma, denetim ve sonug ¢cikarma yetenekleri olan, bolimiin
organizasyon ve hizmet sunumunu saglayan, yan dalin gelisiminde ve arastirma yapmada
liderlik gosterebilen uzmanlar yetistirmektir.

2.2. Mifredat Calismasinin Tarihsel Siireci

Kadin hastaliklar ve dogum mifredat calismalari, Saglik Bakanlig tarafindan Ocak 2010
yiinda TUKMOS calismalari ile baslatilmis, Temmuz 2011 de ilk taslak olusturulmustur. 2013
yilinda TUKMOS 2. Donem Komisyonu tarafindan v.2.0 taslak metni hazirlanmistir. 14.11.2014
tarihinde Prof. Dr. Serdar Dilbaz, Prof. Dr. Mahmut Nedim Cicek, Prof. Dr. Ramazan Dansulk,
Dog. Dr. Berna Dilbaz, Dog. Dr. Abdullah Karaer, Dog. Dr. Cem Dane, Dog¢. Dr. Murat Dede,
Uzm. Dr. Sidika Sibel Gilova tarafindan v.2.1 mufredat taslagi olusturulmustur.

2.3. Uzmanlk Egitimi Sureci

Egitici standartlari mevzuatla (3359 sayili Kanun ek 1 inci maddesi ve Tipta ve Dis
Hekimliginde Uzmanlk Egitimi Yonetmeligi) belirlenmistir.

2.4. Kariyer Olasiliklari

Aldigi uzmanlik egitimine uygun olarak 6zel sektor ve kamuda calisabilir. Yan dal uzmanlhk
egitimi yapabilir. Akademik kariyer yapabilir. Uzmanlik sonrasi sertifikasyon egitimlerine
katilabilir.

12.10.2017’den itibaren gegerlidir. TUKMOS, KADIN HASTALIKLARI VE DOGUM GEKIRDEK MUFREDATI, v.2.3



3. TEMEL YETKiNLIKLER

Yetkinlik, bir uzmanin bir is ya da islemin
gerektigi gibi yapilabilmesi icin kritik
deger taslyan, egitim ve 6gretim yoluyla

Hizmet
Sunucusu

kazanilp iyilestirilebilen, gozlenip
Olculebilen, ozellikleri daha ©nceden

) tarif edilmis olan, bilgi, beceri, tutum ve
Ogrenen Ve

Ogreten davranislarin toplamidir. Yetkinlikler 7

temel alanda toplanmislardir.

Deger Ve
Sorumluluk

il Her bir temel yetkinlik alani, uzmanin

ayri bir rolini temsil eder (Sekil 1).

Saglik
Koruyucusu

Yedinci temel alan olan Hizmet

Ekip Uyesi Yonetici

Sunucusu

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

alanina ait yetkinlikler klinik yetkinlikler ve girisimsel yetkinlikler olarak ikiye ayrilirlar. Saghk
hizmeti sunumu ile dogrudan iliskili Hizmet Sunucusu alanini olusturan yetkinlikler diger 6
temel alana ait yetkinlikler olmadan gercek anlamlarini kazanamazlar ve verimli bir sekilde
kullanilamazlar. Baska bir deyisle 6 temel alandaki yetkinlikler, uzmanin “Hizmet Sunucusu”
alanindaki yetkinliklerini sosyal ortamda hasta ve toplum merkezli ve etkin bir sekilde
kullanmasi icin kazanilmasi gereken yetkinliklerdir. Bir uzmanlk dalindaki egitim sirecinde
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 tiirdr:

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 iginde olmali ve
uzmanliga  o6zel klinik  karar
sureglerini kolaylastirmalidir.

Hizmet | Sunucusu

Klinik Girisimsel
yetkinlikler yetkinlikler

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
bitinleyici “temel yetkinlikleri” es zamanli ve uygun sekilde kullanarak uygular.

KLINiK YETKINLiK iCiN KULLANILAN TANIMLAR VE KISALTMALARI

Klinik yetkinlikler icin; dért ana diizey ve iki adet ek diizey tanimlanmistir. Ogrencinin ulagsmasi
gereken diizeyler bu dort ana diizeyden birini mutlaka icermelidir. T, ETT ve TT diizeyleri A ve K
ile birlikte kodlanabilirken B diizeyi sadece K diizeyi ile birlikte kodlanabilir. B, T, ETT ve TT
dizeyleri birbirlerini kapsadiklari icin birlikte kodlanamazlar.

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

T:Hastaya tani koyma ve sonrasinda tedavi icin yonlendirebilme dizeyini ifade eder.

TT: Ekip calismasinin gerektirdigi durumlar disinda herhangi bir destege gereksinim duymadan
hastanin tani ve tedavisinin tiim sirecini yonetebilme diizeyini ifade eder.

ETT: Ekip calismasi yaparak hastanin tani ve tedavisinin tim slirecini yonetebilme diizeyini
ifade eder.

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

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

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

KLiNiK YETKINLIK

. OPERATIF DOGUM B 2

- ENDIKASYONLARI LAl

INTRAPARTUM TAKIP
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KLiNiK YETKINLIK

INTRAPARTUM KANAMA YE, UE, BE

BAS PELViS UYUSMAZLIGI YE, UE, BE

GEBELIKTE iLACLAR VE
TERATOLOJI

IYONIZE RADYASYON-
RADYOTERAPI ETKISi

RADYOLOJiK INCELEME VE
ETKILERI

T,K 2 YE, UE, BE

T,K 2 YE, UE, BE

B, K 2 YE UE,BE

TERATOLOJI GEVRESEL TOKSIK ETKi T, K 2 YE, UE, BE

ALKOL, TUTUN VE UYUSTURUCU
ETKILERI

ENFEKSIYONLARIN TERATOLOJIK
ETKISI

GEBELIKTE ASILAMA VE
IMMUNGLOBULINLERIN ETKISI

T,K 2 YE, UE, BE

B,K 2 YE, UE, BE

B,K 2 YE, UE, BE

PUERPERAL ENFEKSIYONLAR TT, A, K 1 YE, UE, BE

TROMBOEMBOLILER
(MULTIDISIPLINER YAKLASIM)

POSTPARTUM DEPRESYON,
POSTPARTUM BAKIM PSIKOZ (MULTIDISIPLINER B 1 YE, UE, BE
YAKLASIM)

POSTPARTUM LAKTASYON
DESTEGI

POSTPARTUM BESLENME, SPOR,
AKTIVITE, HIJYEN TT, K 1 YE, UE, BE
VE GiYiM

TT,A, K 1 YE, UE, BE

T 1 YE, UE, BE

ENFLAMATUVAR HASTALIKLARI TT, A, K 1 YE, UE, BE

BENIGN NEOPLASTIK LEZYONLARI | TT, A, K 1 YE, UE, BE

SERVIKS
PREINVAZIV LEZYONLAR T A 2 YE, UE, BE
MALIGN LEZYONLAR T, A 2 YE, UE, BE
UTERUS ENFLAMATUVAR HASTALIKLARI TT,A K 1 YE, UE, BE
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KLiNiK YETKINLIK

BENIGN NEOPLASTIK LEZYONLARI | TT, A, K YE, UE, BE
PREINVAZiV LEZYONLAR T, A YE, UE, BE
MALIGN LEZYONLAR T, A YE, UE, BE
ENFLAMATUVAR HASTALIKLARI TT, A, K YE, UE, BE
BENIGN NEOPLASTIK LEZYONLARI = TT, A, K YE, UE, BE
OVER
PREINVAZiV LEZYONLAR T A YE, UE, BE
MALIGN LEZYONLAR T A YE, UE, BE
ENFLAMATUVAR HASTALIKLARI TT, A, K YE, UE, BE
TUBA UTERINA BENIGN NEOPLASTIK LEZYONLARI = TT, A, K YE, UE, BE
MALIGN LEZYONLAR T A YE, UE, BE
CiNSEL YOLLA BULASAN CINSEL YOLLA BULASAN
HASTALIKLAR VE PELViK HASTALIKLAR VE PELViK TT, A, K YE, UE, BE
ENFEKSIYONLAR ENFEKSIYONLAR
HASTALIKLARIN TEMEL
BiLiMi/MEKANIZMASI B YE, UE, BE
REPRODUKTIF ENDOKRINOLOJi ERKEN PUBERTE T,AK YE, UE, BE
UROGENITAL SiSTEMIN
GELISIMSEL ANOMALILERI TAK YE, UE, BE
PEDIATRIK JINEKOLOVJI
(DOGUMDAN MENARSA) T,AK YE, UE, BE
(MULTIDISIPLINER)
ADOLESAN GEBELIKLER TT, A, K YE, UE, BE
PEDIATRIK VE ADOLESAN ; ; AT
] A JINEKOLOJiK-PEDIATRIK AKUT
JINEKOLOVJISI BATIN T, A YE, UE, BE
GENITAL TRAVMALAR TT, A, K YE, UE, BE
VULVO VAJINITLER TT, A, K YE, UE, BE
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KLiNiK YETKINLIK

PEDIATRIK JINEKOLOJIK
TUMORLER

ADOLESANDA KANAMA
BOZUKLUKLARI TT, A, K 2 YE, UE, BE
(MULTIDISIPLINER)

PUBERTAL SAPMALAR(ERKEN VE
GEC)

T,A K 2 YE, UE, BE

TT,A,K = 2 YE UE, BE

HIPERANDROJENIZM TT,A, K | 2 YE, UE, BE

PEDIATRIK-ADOLESAN CINSEL

iSTISMAR (MULTIDISIPLINER) T, A K |2 | YE UE BE

DISMENORE TT,A, K 2 YE, UE, BE

DISFONKSIYONEL UTERIN

KANAMA TT,A,K 2 YE UEBE

REPRODUKTIF ENDOKRINOLOJi
(MENSTRUEL SiKLUS VE AMENORE TT,A K 2 YE, UE, BE
BOZUKLUKLARI)

GALAKTORE/HIPERPROLAKTINEMI = TT, A, K 2 YE, UE, BE

PREMENSTRUEL SENDROM TT, A, K 2 YE, UE, BE

HIPERANDROJENIZM TT, A, K 2 YE, UE, BE

TEKRARLAYAN GEBELIK KAYIPLARI = TT,A, K = 2 YE, UE, BE
REPRODUKTIF ENDOKRINOLOJi

INFERTILITE (ERKEK) B 1 YE, UE, BE

INFERTILITE (KADIN) 1T, K 2 YE, UE, BE

PSIKOSOMATIK VE PSIKOSEKSUEL PSIKOSOMATIK VE PSIKOSEKSUEL

HASTALIKLAR (MULTIDISIPLINER) HASTALIKLAR (MULTIDISIPLINER) TAK 2 YEUEBE

3.7.2. GIRiSIMSEL YETKINLIKLER

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

GIRISIMSEL YETKINLIK iCiN KULLANILAN TANIMLAR VE KISALTMALARI

12.10.2017’den itibaren gegerlidir. TUKMOS, KADIN HASTALIKLARI VE DOGUM GEKIRDEK MUFREDATI, v.2.3



Girisimsel Yetkinlikler icin dort diizey tanimlanmustir.

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

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

3: Karmasik olmayan, sik gortilen tipik olgularda girisimi uygulayabilme dizeyini ifade eder.

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

GIRISIMSEL YETKINLIK

GEBE TAKIBI 3 1 YE, UE, BE
ANTENATAL BAKIM VE PRENATAL
TARAMA PRENATAL TARAMA
YONETIMI ! 2 YE, UE, BE
FETAL ULTRASONOGRAFi 3 2 YE, UE, BE
AMNIYOSENTEZ 3 2 YE, UE, BE
KORYON ViLLUS
ORNEKLEMESI ! 2 YE, UE, BE
) FETAL KAN ORNEKLEMESI 1 2 YE, UE, BE
AMNIYOSENTEZ, . :
CVS VE FETAL KAN ORNEKLEMESi FETAL DOKU ORNEKLEMESI 1 5 VE UE. BE
(DERI, AKCIGER, iDRAR VB) P
SITOGENETIK TARAMA 1 2 YE, UE, BE
MOLEKULER
BiYOLOJi/GENETIK 1 2 YE, UE, BE
TETKIKLER
HUCRE VE DOKU KULTURU 1 2 YE, UE, BE
LAPAROSKOPI 3 2 YE, UE, BE
HISTEROSKOPI 4 2 YE, UE, BE
KULDOSENTEZ 4 2 YE, UE, BE
TANISAL JINEKOLOJIK GiRiSIMLER MANUEL VAKUM . . Ve UE. BE
ASPiRASYONU P
DILATASYON VE KURETAJ,
DIGER TANI YONTEMLERI 4 1 YE, UE, BE
ENDOMETRIAL
I —- 4 1 YE, UE, BE
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GIRISIMSEL YETKINLIK

KORDON PREZENTASYONU

SERVIKAL BiOPSILER YE, UE, BE
HiSTEROSALPINGOGRAFi
HASTA HAZIRLIGI VE YE, UE, BE
SONOHISTEROGRAFi
USG (JINEKOLOJIK
&OBSTETRIK) YE, UE, BE
SERVIKSTEN SITOLOJIK
ORNEKLEME s 135 3
VAJINAL YE, UE, BE
JINEKOLOJIK AMELIYATLAR ABDOMINAL YE, UE, BE
ENDOSKOPIK YE, UE, BE
iINTRAUTERIN
iINSEMiINASYON YE, UE, BE
UREMEYE YARDIMCI YONTEMLER iNVITRO FERTILIZASYON YE, UE, BE
OVARYAN STIMULASYON YE, UE, BE
TIBBi NEDENLERLE GEBELIK TIBBi NEDENLERLE GEBELIK 2 U3 Ee
SONLANDIRILMASI SONLANDIRILMASI P
SPONTAN VAJINAL DOGUM YE, UE, BE
ey MUDAHALELi VAJINAL
SGELY YE, UE, BE
SEZARYEN VE
SEZARYEN VE .
h w . .  KOMPLIKASYONLARININ YE, UE, BE
KOMPLIKASYONLARININ YONETiMi A
UROJINEKOLOJi VE PELVIK TABAN VOO A=A
T TABAN YE, UE, BE
CERRAHISI
FETAL ELEKTRONIK
MONITORiZASYON YE, UE, BE
iINTRAPARTUM FETAL TAKiP YE, UE, BE
; i iNDUKSIYON
iNTRAPARTUM TAKiP .
ENDIKASYONLARI YE, UE, BE
AMNIOTOMI YE, UE, BE
KORDON SARKMASI, YE, UE, BE
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GIRISIMSEL YETKINLIK

OMUZ TAKILMASI YE, UE, BE
MAKADi DOGUM YE, UE, BE
COGUL GEBELIKTE
iINTRAPARTUM TAKIP YE, UE, BE
ACIL SEZARYEN YE, UE, BE
SISTEMiK HASTALIKLA
KOMPLIKE GEBELIKLERDE YE, UE, BE
TRAVAY TAKIiBi VE YONETIMi
MAKROZOMIK FETUSTA
DOGUM YONETIMI YE, UE, BE
DOGUM EYLEMI
ANORMALLIKLERi VE YE, UE, BE
YONETIMI
iINTRAPARTUM ANALEZi YE, UE, BE
ERKEN DOGUM EYLEMININ
YONETIMI YE, UE, BE
ERKEN MEMBRAN RUPTURU
YONETIMi YE, UE, BE
PLASENTAL YERLESIM VE
YAPISMA ANOMALILERI YE, UE, BE
YONETIMI
NORMAL TRAVAY TAKiBi VE
YONETIMi YE, UE, BE
YARA iYILESMESI VE BAKIMI YE, UE, BE
POSTPARTUM DONEM
iZLEMI YE, UE, BE

POSTPARTUM BAKIM EPizZYOTOMI YE, UE, BE
POSTPARTUM
KANAMALARIN YONETIMi YE, UE, BE
POSTPARTUM
KONTRASEPSIYON YE, UE, BE
GENEL DEGERLENDIRME VE
ANAMNEZ YE, UE, BE

GENEL JINEKOLOJIK MUAYENE MEME MUAYENESI YE, UE, BE
PELVIK MUAYENE; VAJINAL,

BiIMANUEL, YE, UE, BE

REKTAL VE REKTOVAJINAL
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GIRISIMSEL YETKINLIK

" DEGERLENDIRME

VAJINAL KULTUR,

SERVIKOVAJINAL SMEAR, YE, UE, BE
BiYOPSI
KOLPOSKOPI YE, UE, BE
TANISAL PROSEDURLER ANORMAL UTERIN KANAMA YE UE. BE
YONETIMI P
GENITAL AKINTILARIN
YONETIMI
PELViK AGRI VE DISMENORE
YONETIMi YE, UE, BE
PREOPERATIF YONETIM PREOPERATIF YONETIM V2 3B
(MULTIDISIPLINER) (MULTIDISIPLINER) P
POSTOPERATIF YONETIM POSTOPERATIF YONETIM 2 U3 Ee
(MULTIDISIPLINER) (MULTIDISIPLINER) P
JINEKOLOJiIK CERRAHIDE JINEKOLOJiK CERRAHIDE
iNTRAOPERATIF VE iINTRAOPERATIF VE 2 U3 Ee
POSTOPERATIF KOMPLIKASYONLAR = POSTOPERATIF P
(MULTIDISIPLINER) KOMPLIKASYONLAR
iC VE DIS GENITAL
GENIiTAL TRAVMALAR ORGANLAR YE, UE, BE
(MULTIDISIPLINER)
ENDOMETRIOZiS ENDOMETRIOZiS YONETIMi YE, UE, BE
. BENIGN MEME
BENiIGN MEME HASTALIKLARI G AR =T YE, UE, BE
MUAYENE YONTEMLERI YE, UE, BE
L » HPV ASISI YE, UE, BE
PEDIATRIK VE ADOLESAN
JINEKOLOVJISI ADOLESANDA CINSEL
" YE, UE, BE
ADOLESANDA
KONTRASEPSIYON YE, UE, BE
PERIMENAPOZ DONEM PERIMENAPOZ DONEM 2 5. @
YONETiMi(MULTIDISIPLINER YONETIMi(MULTIDISIPLINER P
AiLE PLANLAMASI AILE PLANLAMASI YE, UE, BE
GEBELIKLE iLGiLi MEDIKOSOSYAL, GEBELIKLE iLGiLi
LEGAL VE PSiKOLOJIK SORUNLARIN = MEDIKOSOSYAL, YE, UE, BE

YONETIMI(MULTIDISIPLINER)

LEGAL VE PSIKOLOJIK
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GIRISIMSEL YETKINLIK

SORUNLARIN
YONETIMI
(MULTIDISIPLINER)
ERKEN GEBELIK

ERKEN GEBELIK

- x Anf KOMPLIKASYONLARIN 4 2 YE, UE, BE
KOMPLIKASYONLARIN YONETIMI VONETIMI
GENETIK DANISMANLIK GENETIK DANISMANLIK 1 2 YE, UE, BE
ACIL OBSTETRIK BAKIM ACIL OBSTETRIK BAKIM 4 2 YE, UE, BE

4. OGRENME VE OGRETME YONTEMLERI

Cekirdek egitim mufredati hazirlama kilavuz v.1.1 de yer alan 6grenme ve 6gretme yontemleri
kullanilmaktadir.

TUKMOS tarafindan Onerilen 0©6grenme ve Ogretme yontemleri Uge ayrilmaktadir:
“Yapilandinlmig Egitim Etkinlikleri” (YE), “Uygulamali Egitim Etkinlikleri” (UE) ve “Bagimsiz ve
Kesfederek Ogrenme Etkinlikleri” (BE).

4.1. Yapilandirilmis Egitim Etkinlikleri (YE)

4.1.1. Sunum

Bir konu hakkinda gorsel isitsel ara¢ kullanilarak yapilan
anlatimlardir. Genel olarak nadir veya c¢ok nadir 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 gortilmeyen bir konu hakkinda deneyimli birinin konuyu kendi
deneyimlerini de yansitarak anlatmasi ve anlatilan konunun karsilikli
soru ve cevaplar ile ge¢mesidir. Sunumdan farki konuyu
dinleyenlerin de kendi deneyimleri dogrultusunda anlatici ile
karsilikli etkilesim icinde olmasidir. Seminer karsilikl diyaloglarin
yogun oldugu, deneyimlerin yargilanmadan paylasildigi ve farkh
diizeylerde kisilerin ayni konu hakkinda farklh diizeydeki sorular ile
eksik yanlarini tamamlayabildikleri bir egitim etkinligidir.
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Olgu tartismasi

Bir veya birkag sik goriilen olgunun konu edildigi bir kiglk grup
egitim aktivitesidir. Bu egitim aktivitesinin hedefi, farkli diizeydeki
kisilerin ~ bir olgunun ¢o6ziimlenmesi slirecini 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 kiiguk
gruplarda tartisiimasi ile tamamlanmasi veya vyanhs bilgilerin
dizeltilmesi saglanir. Ayrica ayni durum ile ilgili ok sayida olgunun
¢o6zlimlenmesi yoluyla ayni bilginin farkh durumlarda nasil
kullanilacagi  konusunda deneyim kazandirir. Olgunun/Ilarn
basamakli olarak sunulmasi ve her basamak igin fikir iretilmesi ile
surdaralur. Egitici her basamakta dogru bilgiyi verir ve dogru karari
aciklar.

Makale tartismasi

Makalenin kanit diizeyinin anlasilmasi, bir uygulamanin kanita
dayandirilmasi ve bir konuda yeni bilgilere ulasiimasi amaciyla
gerceklestirilen bir kliglik grup etkinligidir. Makalenin tim boéltimleri
sirasi ile okunur ve metodolojik agidan dogrulugu ve klinik
uygulamaya yansimasi ile ilgili fikir Uretilmesi ve gerektiginde
elestirilmesi ile stirdlirtllr. Egitici her basamakta dogru bilgiyi verir
ve dogru karari acgiklar. Uzman adayina, benzer calismalar
planlayabilmesi icin problemleri bilimsel yontemlerle analiz etme,
sorgulama, sonuglari tartisma ve bir yayin haline donistirme
becerisi kazandirilir.

Dosya tartismasi

Sik gortlmeyen olgular ya da sik gorilen olgularin daha nadir
gorilen farkh sekilleri hakkinda bilgi edinilmesi, hatirlanmasi ve
kullanilmasini amaglayan bir egitim yontemidir. Egitici, dosya
Uzerinden yazi, rapor, gorintii ve diger dosya eklerini kullanarak,
o6grencinin olgu hakkinda her basamakta karar almasini saglar ve
aldigi 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/larn farkli disiplinler ile birlikte degerlendirilmesi surecidir.
Olgunun sik gorintrligiinden ¢ok karmasik olmasi 6grencinin
karmasik durumlarda farkh disiplinlerin farkli bakis acilarini
algilamasini saglar.

Kurs

Bir konu hakkinda belli bir amaca ulasmak icin diizenlenmis birden
fazla oturumda gerceklestirilen bir egitim etkinligidir. Amag
genellikle bir veya birka¢ klinik veya girisimsel yetkinligin
edinilmesidir. Kurs suresince sunumlar, kiiclik grup calismalari,
uygulama egitimleri birbiri ile uyum icinde gergeklestirilir.
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4.2. Uygulamali Egitim Etkinlikleri (UE)

4.2.1.

12.10.2017’den itibaren gegerlidir.

Yatan hasta bakimi

4.2.1.1.

4.2.1.2.

4.2.1.3.

4.2.1.4.

Vizit

Farkli 6grenciler igin farkli 6grenme ortami olusturan
etkili bir egitim yontemidir. Hasta takibini yapan ve
yapmayan  Ogrenciler  vizitten  farkl sekilde
faydalanirlar. Hastayl takip eden 6grenci hasta takibi
yaparak ve yaptiklari igin geribildirim alarak &grenir,
diger 6grenciler bu deneyimi izleyerek 6grenirler. Vizit
klinikte goriilen olgularin hasta yanindan ciktiktan
sonra da tartisiimasi ve olgunun gercek ortamda
gozlemlenmesiyle 6§renmeyi 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
6grenmeye motive olmasini saglar. Nobet, gereken
yetkinliklere  sahip olunan olgularda 6zgiiveni
arttirirken, gereken yetkinligin heniiz edinilmemis
oldugu olgularda bilgi ve beceri kazanma
motivasyonunu arttirir. Nobetlerde sik kullaniimasi
gereken yetkinliklerin 1’inci kidem yetkinlikleri arasinda
siniflandirilmis olmalari bu agidan énemlidir.

Girisim

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

Ameliyat

icinde ¢ok sayida karar ve girisim barindiran miidahale
surecleridir. Her karar ve girisimin ayri ayri gereken
yetkinlik dizeylerine ulasmasi amaciyla en az
riskli/karmasik olandan en riskli/karmasik olana dogru
olacak sekilde ameliyat siirecinin tim basamaklari
yiksek gozlem altinda 6gretilir. Ogrencinin tiim
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basamaklarda gereken yetkinlik diizeyine ulagmasi igin
yeterli sayida tekrar yaptiriimasi saglanir.

Ayaktan hasta bakimi

Ogrenci gozlem 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
lVinci kidem vyetkinlikleri arasinda siniflandiriimig
olmalari bu agidan énemlidir.

4.3. Badimsiz ve Kesfederek Ogrenme Etkinlikleri (BE)

4.3.1.

4.3.2.

4.3.3.

4.3.4.

4.3.5.

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
o0grencinin gozlem altinda yaptigl calismalar sirasinda eksikligini
fark ettigi konularda 6grenme gereksinimini belirleyerek bunu
herhangi bir egitim kaynagindan tamamlamasi siirecidir. Bu egitim
kaynaklarinin dogru ve giivenilir olmasindan egitici sorumludur.

Ayaktan hasta/materyal takibi

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

Akran 6grenmesi

Ogrencinin  bir olgunun ¢oziimlenmesi 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 strecidir.

Arastirma

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

Ogrencinin bir baskasina bir girisim veya bir klinik konuyu
ogretirken bu konuda farkli bakis acilarini, daha 6nce distinmedigi
sorulari veya varligini fark etmedigi durumlar fark ederek
ogrenme gereksinimi belirlemesi ve bunu herhangi bir egitim
kaynagindan tamamlamasi siirecidir.

5. EGIiTiM STANDARTLARI

5.1.  Egitici Standartlan

| EN AZ BIRi EN AZ DOGENT UNVANINA SAHIP EN AZ iKi EGITICI BULUNMALIDIR |

5.2. Mekan ve Donanim Standartlar

PERINATAL TANI VE TEDAVI UNITESI (YUKSEK RiSKLI GEBELERE HiZMET
VERECEK SEKILDE)

KURUMDA RENKLI DOPPLER ULTRASONOGRAFi (YUKSEK REZOLUSYONLU)
YUKSEK RiSKLi GEBELER iGiN DUZENLENEN POLIKLINIKTE; RENKLI DOPPLER
SONOGRAFi, KARDIOTOKOGRAFi CiHAZI

PERINATAL TANI VE TEDAVI UNITESINDE;FETAL ULTRASONOGRAFi, DOPPLER
(YUKSEK REZOLUSYONLU), BiYOFizZiK PROFiL, KARDIYOTOKOGRAFi GiBi
ANTEPARTUM VE INTRAPARTUM FETAL DEGERLENDIRME IMKANLARI
KURUMDA DOGUMHANE VE TAM DONANIMLI AMELIYATHANE
DOGUMHANE VE TAM DONANIMLI AMELIYATHANEDE 1 ADET
ULTRASONOGRAFi CiHAZI, 2 ADET KARDIOTOKOGRAFi CiHAZI, 1 ADET
MUDAHALE ODASI VE MUAYENE MASASI

DOGUMHANE VE TAM DONANIMLI AMELIYATHANEDE LAPARASKOPI VE
HISTEROSKOPI CERRAHI UNITELERI VE SETLERI

OZEL BAKIM UNITESI (2 ADET KRiTiK HASTA TAKiP MONITORU )
KURUMDA YOGUN BAKIM UNITESI

KURUMDA YENi DOGAN YOGUN BAKIM UNITESI

TIBBi PATOLOJi LABORATUVARI, COCUK SAGLIGI VE HASTALIKLARI, GENEL
CERRAHI, UROLOJI, IC HASTALIKLARI KONSULTAN HEKiMI

5.3. Portfoy Standartlar

UZMANLIK OGRENCISININ TAMAMLAYACAGI NORMAL DOGUM iSLEM SAYISI:
1.YIL :35, 2.YIL:25, 3.YIL:15, 4.YIL:5

UZMANLIK OGRENCISININ TAMAMLAYACAGI ASISTE VAJINAL DOGUM
(FORSEPS,VAKUM,EXT,MAKAT) iSLEM SAYISI:

2.YIL:5, 3.YIL:15, 4.YIL:20

UZMANLIK OGRENCISININ TAMAMLAYACAGI SEZARYEN OPERASYONU iSLEM SAYISI:
2.YIL:10, 3.YIL:15 4.YIL:25
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6. ROTASYON HEDEFLERI

ROTASYON SURESIi/AY ROTASYON DALI
1AY TIBBi PATOLOVJI
1 AY UROLOVJI
3 AY GENEL CERRAHI
1 AY ANESTEZiYOLOJi VE REANIMASYON

TIBBi PATOLOJi ROTASYONU

KLiNiK YETKINLIK HEDEFLERI

Yetkinlik Adi Yetkinlik Diizeyi
Jinekolojik materyallere ait patoloji raporlarinda yer alan

makroskopik / mikroskopik inceleme sonuglari yani sira tani, B
prognoz ve bilgilerinin klinikopatolojik korelasyonu

Servikovaginal smear raporlarinda yer alan bulgular ve taninin B
klinikopatolojik korelasyonu

Patolojik inceleme icin materyal gonderme prensipleri B
Jinekolojik olgularda frozen inceleme endikasyonu B

UROLOJI ROTASYONU

KLiNiK YETKiNLiK HEDEFLERI

Yetkinlik Adi

Yetkinlik Diizeyi

Retroperitoneal Anatomi

B

GIRiSIMSEL YETKINLiK HEDEFLERI

Yetkinlik Adi Yetkinlik Diizeyi
Sistoskopi 2
Mesane Onarimi 2
Ureter Diseksiyonu 2

GENEL CERRAHIi ROTASYONU

KLiNiK YETKINLIK HEDEFLERI

Yetkinlik Adi Yetkinlik Diizeyi

Akut Batin T

Herniasyon B
GIRISIMSEL YETKINLIK HEDEFLERI

Yetkinlik Adi Yetkinlik Diizeyi
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Total Parenteral Beslenme 2
Apendektomi 2
Barsak Yaralanma Onarimi 2

ANESTEZiYOLOJIi VE REANIMASYON ROTASYONU
KLINiK YETKINLiK HEDEFLERI

Yetkinlik Adi Yetkinlik Diizeyi
Lokal Anestezi B
Regional Anestezi B

GIRISIMSEL YETKINLIK HEDEFLERI
Yetkinlik Adi Yetkinlik Diizeyi
Entubasyon ve Genel Anestezi Teknikleri 2

7. OLCME VE DEGERLENDIRME

’ Egiticinin uygun gordigi 6lgme ve degerlendirme yontemleri kullaniimaktadir.

8. KAYNAKCA

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