iC HASTALIKLARI

1. Genel Amag ve Ogrenim Hedefleri

Genel Amag;
Birey, aile ve toplum sagligina katkida bulunmak Uzere; ergenlik sonrasi, erigkinlik ve ileri yas
donemlerinde sagligi korumak, gelistirmek ve karsilasilabilecek saglik sorunlarinin tani, tedavi,
takip ve rehabilitasyonu ile ilgili uygulamalarda gorev almak igin gerekli bilgi, beceri ve
tutumlarini yenilemis, gozden gegirmis ve/veya edinmis olmaktir.

Osrenim Hedefleri;

Program sresince aile hekimligi uzmanlik 6grencisinin kuramsal olarak sorumlu oldugu minimum
cerceveyi belirlemektedir. Bu gergevenin olusmasinda sik karsilasilan yakinma, belirti, bulgular,
morbidite ve/veya mortalitesi yiiksek hastaliklar, aciller, gibi basliklar yol gosterici olacaktir.
Temel konularda edinilmesi gereken bilgi ile ilgili ayrintilandirma ayrica yapilacaktir.

2. Programn Bilesenleri ve Sureleri -Toplam Stire 4 Ay

A. Genel Dahiliye — Poliklinik:

Amac ve Ogrenim Hedefleri

Amag; mifredat igerigine uygun oOgrenim hedefleri dogrultusunda ayaktan hasta
degerlendirmesi ve yOnetimi konusunda deneyim sahibi olmak.

e Dahili yakinmalari tanimali, ayrici tanisini yapabilmeli.

e Mifredatta i¢ hastaliklar1 rotasyonu kapsaminda yer alan semptom ve hastaliklarin
yonetimi konusunda deneyim kazanmali.

e Tani testlerinin etkin kullanilmasinda deneyim kazanmali.
Hastaneye yatirma Kriterlerini bilmeli.
e Hasta egitimi ve danismanlik deneyimi kazanmali.

e Sevk ve konsltasyon kriterlerini ve sinirliliklarini bilmeli.
Siresi: 1 ay

B. Dahiliye - Poliklinik (Nefroloji, Endokrinoloji, Gastroenteroloji,
Romatoloji):

Amac ve Osgrenim Hedefleri

Amag; mifredat igerigine uygun oOgrenim hedefleri dogrultusunda ayaktan hasta
degerlendirmesi ve yoOnetimi konusunda deneyim sahibi olmak.

e Ilgili uzmanlik alanlarina ait yakinmalar1 tanimali, ayric1 tanisini yapabilmeli.
e Mifredatta i¢ hastaliklar1 rotasyonu kapsaminda yer alan semptom ve hastaliklarin



yonetimi konusunda deneyim kazanmali.

e Tani testlerinin etkin kullanilmasinda deneyim kazanmali.
Hastaneye yatirma Kriterlerini bilmeli.

e Hasta egitimi ve danismanlik deneyimi kazanmali.

e Sevk ve konsltasyon kriterlerini ve sinirliliklarini bilmeli.

Siresi: 2 ay

C. Genel Dahiliye — Klinik:

Amac ve Osgrenim Hedefleri

I¢ hastaliklarina yonelik yatan hasta yonetimi konusunda deneyim kazanmak.

e Yatan hastanin tedavisini ve izlemini 6grenmeli.

e Hasta ve yakinini yapilacak islemler hakkinda bilgilendirmeli ve bakim kararlarina dahil
etmeli. Klinik uygulamalarda, ilag ve ila¢ kombinasyonlarimin kullanimini bilmeli.

e Etkin konsiltasyon isteyebilmeli.

e Hastanin taburcu edilme kriterlerini bilmeli.
Taburcu notu (epikriz) yazmay1 bilmeli.

e Terminal donem hasta ve ailesine yaklasimi bilmeli, tibbi ve psikolojik destek saglayabilmeli.

Siresi:1 ay



AILE HEKIMLIiGI UZMANLIK OGRENCISI
IC HASTALIKLARI ROTASYONU YETKINLIK HEDEFLERI

Klinik Yetkinlik icin Kullanilan Tanimlar ve Kisaltmalar

B:

T:
TT:

ETT:

Hastaliga 6n tan1 koyma ve gerekli durumda hastaya zarar vermeyecek sekilde ve
dogru zamanda, dogru yere sevk edebilecek bilgiye sahip olma duzeyini ifade eder.

Hastaya tan1 koyma ve sonrasinda tedavi icin yonlendirebilme diizeyini ifade eder.
Ekip c¢aligmasmin gerektirdigi durumlar disinda herhangi bir destege gereksinim
duymadan hastanin tan1 ve tedavisinin tum sirecini yonetebilme diizeyini ifade eder.
Ekip calismasi yaparak hastanin tani1 ve tedavisinin tum slrecini yonetebilme dizeyini
ifade eder.

Klinik yetkinliklerde bu duzeylere ek olarak gerekli durumlar icin A ve K yetkinlik dizeyleri
eklenmektedir;

A:

K:

Hastanin acil durum tanisim1i koymak ve hastaliga 0Ozel acil tedavi girisimini
uygulayabilme duizeyini ifade eder.

Hastanin birincil, ikincil ve tgtincil korunma gereksinimlerini tanimlamay1 ve gerekli
koruyucu 6nlemleri alabilme diizeyini ifade eder.

Girisimsel Yetkinlikler i¢in Tamimlanan Diizeyler

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
girisimi yapabilme duizeyini ifade eder.

3- Karmagik olmayan, sik gorilen tipik olgularda girisimi uygulayabilme dizeyini ifade
eder.

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



IC HASTALIKLARI ROTASYONU KLINIiK YETKINLIK HEDEFLERI

Yetkinlik
Yetkinlik Adi Diizeyi
ADRENAL BEZ HASTALIKLARI ETT
AILEVI AKDENIZ ATESI ETT
AKUT KARACIGER YETMEZLIGI B
AKUT ROMATIZMAL ATES (ARA) ETT
AKUT VE KRONIK BOBREK YETMEZLIGI ETT
ALERJI ETT
ANEMI ETT
ASIT ETT
BAG DOKUSU HASTALIKLARI ETT
BEHCET HASTALIGI T
BILIYER SISTEM HASTALIKLARI ETT
BOBREK TAS HASTALIGI ETT
CEVRE KAYNAKLI HASTALIKLAR ETT
DEJENERATIF EKLEM HASTALIKLARI, OSTEOARTRIT ETT
DISLIPIDEMILER ETT
DIYABET ETT
ENDOKRIN ACILLER B
HIPERTANSIYON ETT
ENFEKSIYOZ BAGIRSAK HASTALIKLARI ETT
ENFEKSIYC)Z VE POSTENFEKSIYOZ ARTRITLER VE REAKTIF ETT
INFLAMATUAR HASTALIKLAR
FIBROMIYALJI ETT
GASTRIT, DUODENAL ULSER ETT
GASTROINTESTINAL SISTEM ENFEKSIYONU ETT
GASTROOZOFAGEAL REFLU HASTALIGI ve OZOFAJIT ETT
GEBELIKTE HIPERTANSIYON ETT
GLOMERULONEFRIT, NEFROTIK SENDROM ETT
GONAD HASTALIKLARI ETT
GUT ARTRITI ETT
HIPOFiZ-HIPOTALAMUS HASTALIKLARI ETT
HIPOGLISEMI TT
INFLAMATUAR EKLEM HASTALIKLARI ETT
INFLAMATUAR BAGIRSAK HASTALIKLARI B
IRRITABL BAGIRSAK SENDROMU ETT
ISKEMIK KALP HASTALIGI ETT
KALP KAPAK HASTALIKLARI ETT
KALP YETMEZLIGI ETT
METABOLIK KEMIK HASTALIKLARI ETT




OBEZITE ETT
BESLENME BOZUKLUKLARI TT
OSTEOPOROZ ETT
OTOIMMUN BAG DOKUSU HASTALIKLARI B
PERIFERIK DAMAR HASTALIKLARI ETT
ROMATOID ARTRIT ETT
SIVI VE ELEKTROLIT DENGE BOZUKLUKLARI B
TALASEMI ETT
TIROID HASTALIKLARI ETT
TIROID NODULU ETT
URINER SISTEM ENFEKSIYONLARI ETT
URINER SISTEM OBSTRUKSIYONU ETT
VIRAL HEPATIT ETT
YUMUSAK DOKU ROMATIZMALARI ETT
GIRISIMSEL YETKINLIK HEDEFLERI
Yetkinlik Ada Yetkinlik
Duzeyi
AKINTIDAN; YARADAN, DOKUDAN; SURUNTU ALMA 3
VE SONUCLARI DEGERLENDIRME
ARTER KANI ALMA VE SONUCLARI DEGERLENDIRME 2
DERIN YARA KULTURU ALINMASI 2
ENTERAL BESLENME PLANI YAPABILME 2
HEMODIYALIZ TEDAVISI ALAN HASTANIN YONETIMI 1
GIS KANAMASI OLAN HASTA YONETIMI 2
GASTROINTESTINAL HASTALIKLARDA BESLENME 2
KEMIK MINERAL DANSITOMETRI 3
SONUCLARININ YORUMLANMASI
KORUYUCU ILAC UYGULAMALARI (ASETILSALISILIK 3
ASIT, PRENATAL FOLIK ASIT, VB)
KRONIK YARA (DIYABETIK AYAK, VENOZ ULSER, BASI
YARASI VB.) ONLENMESI, DEGERLENDIRILMESI, 3
BAKIMI, TAKIBI
NAZOGASTRIK TUP YERLESTIRME 2
NUTRI%YON TARAMA TESTLERI YAPMA 5
VE DEGERLENDIREBILME
ORAL GLUKOZ TOLERANS TESTI YAPILMASI VE 3
YORUMLANMASI
PARENTERAL BESLENME PLANI YAPABILME 2
PERIFERIK YAYMA VE KALIN YAYMA YAPMA ve )
SONUCLARI DEGERLENDIRME
TOTAL VUCUT YAG MIKTARI- ORANI OLCUMU (TANITA ILE) 3

VUCUT SIVILARINDAN ORNEK ALMA VE
SONUCLARI DEGERLENDIRME




IC HASTALIKLARI ROTASYONUNA ILISKIN BECERILERDE
GOZLEME DAYAL| YETERLILiK DEGERLENDIRMESI

Ad:- Soyad:

Tarih:

Onemli Not: Bu formun sorumlu égretim Uyesi tarafindan doldurulmasi ve kapal bir
zarf icinde Anabilim Dali Baskanlhigina ulastiriimas: gerekmektedir.

Degerlendirme élcedi: 0 gOzlem yok /degerlendirilemedi
1  yetersiz
2 yeterli
3 lyi
4  cokiyi
TEMEL BECERILER VE DUZEYLERI
A. Invaziv Olmayan islemler
Yeterlilik
Beceri Degerlendirme
Olgegi

Tam ve ayrintili tibbi gériisme yapabilme, 6yki alabilme

Mental durum degerlendirmesi yapabilme

Tam ve ayrintili fizik muayene yapabilme

Dehidratasyon degerlendirmesi

Rektal tuse yapma ve degerlendirebilme

Meme muayenesi yapma ve degerlendirebilme

Gorintileme yontemlerinin etkin kullanabilme

Gorintileme tetkiklerinin degerlendirmesini yapabilme

Oral glukoz testini uygulayabilme

Oral glukoz testini degerlendirebilme

Kan sekeri 6lcimu yapabilme

Kan sekeri takibi degerlendirebilme

Periferik yayma hazirlayabilme

Periferik yayma degerlendirmesini yapabilme

Kulttr-antibiyogram icin 6rnek alabilme

Kltlr-antibiyogram sonucunu degerlendirebilme

Idrarm mikroskobik tanisin1 yapabilme

Gaitadan taze preparat hazirlama ve degerlendirebilme
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Sivi tedavisi planlayabilme
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Sivi tedavisini izleyebilme 0|12 |3 |4
Restsitasyon (CPR) yapabilme 01|23 |4
Diyabet ketoasidozunu tanima ve miudahalesi 01|23 |4
Erigkin as1 planini yapabilme 01|23 |4
Temel konularda genetik danismanlik verebilme ve hizmetten

N oo 0112 |3 |4
yararlanani dogru yonlendirebilme
Beslenme danismanligi verebilme 0 4
Etkin konsultasyon kullanimi 0 4
B. INVAZIV ISLEMLER

_ Yeterlilik
Becer Degerlendirme
Olcegi
Nazogastrik lavaj 0|12 (3|4
Intravendz ve arteryel kan alma 0112 |3 |4
Uriner kateterizasyon ve bakim1/ mesane aspirasyonu 0112 |3 |4
Diger goriis ve degerlendirmeler: ..o
Egitimden Sorumlu
Danisman

Uzman/Ogretim Uyesi Ogretim Uyesi




AILE HEKIMLIiGi UZMANLIK OGRENCISI
iC HASTALIKLARI ROTASYON SONU
TUTUM DEGERLENDIRME FORMU

Degerlendirme dlcegi: 0 gOzlem yok /degerlendirilemedi

1  yetersiz

2 yeterli

3 yi

4  cokiyi

Olgutler Degerlendirme
1. insancil yaklagim 0 1 2 3 4
2. Hasta merkezli yaklasim 0 1 2 3 4
3. Kisilerarasi iliskilerde uyum 0 1 2 3 4
4. EKip ¢alismasina uyum 0 1 2 3 4
5. Motivasyon duzeyi 0 1 2 3 4
6. Verilen gorevi tamamlama 0 1 2 3 4
7. Zamana uyum 0 1 2 3 4
8. Yonetime uyum 0 1 2 3 4
9. Calisma saatlerine uyum 0 1 2 3 4
10. Mesleki uygulamalarda bilimsel tutum ve 0 1 2 3 4
kanita dayali yaklagim
11. Meslek etigine uygunluk 0 1 2 3 4
12. Hasta savunuculugunun Ustlenilmesi 0 1 2 3 4
13. Butlncul yaklagim 0 1 2 3 4
14. izlemde sureklilik 0 1 2 3 4
15. Meslek ve uzmanlik onuruna uygun tutum 0 1 2 3 4
Diger goriis Ve degerlendirmeler: ..........coooviiiiiiiiiiiiii e
Egitimden Sorumlu
Danisman

Uzman/Ogretim Uyesi Ogretim Uyesi



AILE HEKIiMLIiGi UZMANLIK OGRENCILERI iCIiN
EGITIM ETKINLIKLERI KAYIT FORMU

Baslama-Bitis Tarihi |

ARASTIRMA VE AKADEMIK CALISMA/ (Egiticilik)

Kendi Hazirladig1 Sunumlar
Toplantilarin bashiklari, konulari, tarihleri belirtilmelidir

e Seminer
e Olgu Sunumu
e Makale

e Diger

Katildig: egitim toplantilar
Toplantilarin basliklari, konulari, tarihleri belirtilmelidir

e Seminer
e Olgu Sunumu
e Makale

e Diger

Rotasyon suresince katildig: kurs, kongre, konferans vb. etkinlikler
Varsa katilim belgeleri, bildiri 6zetleri vb. bu forma eklenmelidir.

Rotasyon suresince katkida bulunulan arastirma / ¢alisma(lar)
Makale, 6zet vb. belgeler, eger bunlar yoksa arastirma gorevlisinin hazirladig: bir bilgi
notu bu forma eklenmelidir.

Diger goriis Ve degerlendirmeler: ...........ccoooviiiiiiiiiiiicn e

Egitimden Sorumlu Danigman
Uzman/Ogretim Uyesi Ogretim Uyesi
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