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A. TANITIM BIiLGILERI

Acil Tip AD Dénem VI staji zorunludur ve staj siiresi 2 aydir. intern doktorlar, staj siiresince her hafta,
sorumlu 6gretim Ulyelerinin gozetiminde teorik dersler alacak ve pratik uygulamalara katilacaktir. Acil
Tip klinigi; triaj ve hizh baki, cocuk travma, klinik toksikoloji, sari alan, dahili miidahale, eriskin travma,
resisitasyon odasi, kritik bakim odalari ve gézlem Unitelerinden olusur. Dort 6gretim Uyesi tarafindan
yonetilir.

intern doktorlar acil tip asistanlari ile birlikte 6gretim tiyelerinin gdzetiminde calismaktadirlar. Acil Tip
kliniginin tiim alanlarinda rotasyon seklinde aktif gorev alirlar.

Acil Tip Anabilim Dali iletisim bilgileri ve Donem VI Staji egitimi verecek 6gretim Uyeleri Tablo 1 ve 2’de
gosterilmistir.

Tablo 1. Acil Tip Anabilim Dali iletisim Bilgileri

Gorevi Adi ve Soyadi Telefon | e-mail
Anabilim Dali Baskani Prof. Dr. Cuma YILDIRIM 77110 | yildirimcad12@gmail.com
Ogretim Uyesi Prof. Dr. Sevki Hakan EREN | 77111 | shakaneren@hotmail.com
Ogretim Uyesi Prof. Dr. Suat ZENGIN 77122 | zengins76@gmail.com
Donem VI Staj Sorumlusu | Dog. Dr. Mustafa SABAK 77130 | mustafasabak@gantep.edu.tr
Resul SAYGILI
Anabilim Dali Sekreterligi | Atilla ACIKBAS 77133
Mehmet KOSE

Tablo 2. Acil Tip AD Dénem VI Staji Egitim Verecek Ogretim Uyeleri

Ogretim Uyesi

Prof. Dr. Cuma YILDIRIM
Prof. Dr. Sevki Hakan EREN
Prof. Dr. Suat ZENGIN
Dog. Dr. Mustafa SABAK

B. STAJIN AMACI

Bu egitim programinin sonunda internlerin;

a. Ulusal Cekirdek Egitim Programi (CEP) kapsaminda acil tibbi yaklasimlar konusunda bilgi ve
yaklasim becerisinin kazandirilmasi

b. Acil servise basvuran hastalarin belirtileri ve bulgularini degerlendirmesi, acil hastaya
yaklasimin genel prensipleri konusunda yeterli bilgi, becerileri ve tutumlarin kazandiriimasi

c. Acil vakalarin yonetiminde temel uygulamalari tek basina yapabilir olabilmeleri

d. Klinik uygulamalari insani ve etik degerlere uygun sekilde gerceklestirebilir hale gelmeleri
amaclanir.

C. YETKINLIK/YETERLIKLER

intern doktorlar, Acil Tip AD Dénem VI Staji sonunda Tablo 3’deki Ulusal Yetkinlik ve Yeterlikler
Belgesi’'ne (UYYB) uygun Yetkinlik/Yeterliklere ulasacaktir.



Tablo 3. Acil Tip AD Dénem VI Staji, UYYB Uyumlu Yetkinlik/Yeterlik Alanlari

UYYB’E UYGUN YETKIiNLiK/YETERLIK ALANLARI

YETKINLiK ALANI-1

Mesleki Uygulamalar

YETKINLIK 1.1.

Saglik Hizmeti Sunucusu

Yeterlik 1.1.1.

Temel ve klinik tip bilimlerinden, davranis bilimlerinden ve sosyal
bilimlerden edindigi bilgi, beceri ve tutumlari bitlnlestirerek saglik hizmeti
sunumunda kullanacaktir.

Yeterlik 1.1.2.

Hasta yonetiminde, dil, din, irk ve cinsiyet ayrimi gozetmeden bireyin
sosyodemografik ve sosyokdltirel gecmisini de dikkate alan biyopsikososyal
bir yaklasim gdsterecektir.

Yeterlik 1.1.6.

Saglik hizmet sunumunda, koruma, tani, tedavi, takip ve rehabilitasyon
sureclerinde glivenli, akilci ve etkin yaklasim gosterecektir.

Yeterlik 1.1.7.

Tani, tedavi, takip ve rehabilitasyon siireclerinde, girisimsel ve/veya
girisimsel olmayan uygulamalari hasta icin glivenli ve etkin bir bicimde
gerceklestirecektir.

Yeterlik 1.1.8.

Hasta ve ¢alisan saghgini ve glivenligini goz 6niinde bulundurarak saghk
hizmeti sunacaktir.

YETKINLiK ALANI-2

Mesleki Degerler ve Yaklagimlar

YETKINLIK 2.1.

Mesleki Etik ve Profesyonel ilkeleri Benimseyen

Yeterlik 2.1.1. Meslegini yuratirken iyi hekimlik uygulamalarini dikkate alacaktir.

Yeterlik 2.1.2. Mesleginin gerektirdigi etik ilkeler ile hak ve yasal sorumluluklar
cercevesinde gorev ve yukimlulikleri yerine getirecektir.

Yeterlik 2.1.3. Hastanin bitinlGgini dikkate alarak, yiksek nitelikli saghk bakimi sunma

konusunda kararl davranislar gésterecektir.

YETKINLIK 2.3.

Lider-Yonetici

Yeterlik 2.3.1.

Hizmet sunumu sirasinda saglik ekibi icinde 6rnek davranislar gosterecek,
liderlik yapacaktir.

YETKINLIK 2.4.

Ekip Uyesi

Yeterlik 2.4.1. Birlikte hizmet sundugu saglik ekibi icinde, olumlu iletisim kuracak ve
gerektiginde farkli ekip rollerini tstlenecektir.

Yeterlik 2.4.2. Saglik ekibi icindeki saglik calisanlarinin gorev ve yliktumliltklerinin farkinda
olacak ve buna uygun davranislar gosterecektir.

Yeterlik 2.4.3. Mesleki uygulamalarinda meslektaslari ve diger meslek gruplari ile uyumlu
ve etkin calisacaktir.

YETKINLIK 2.5. iletisimci

Yeterlik 2.5.1. Hasta, hasta yakinlari, saglik calisanlari ve diger meslek gruplari, kurum ve
kuruluslarla etkili iletisim kuracaktir.

Yeterlik 2.5.2. Ozel yaklasim gerektiren ve farkli sosyokiiltiirel 6zelliklere sahip birey ve

gruplar ile etkili iletisim kuracaktir.

YETKINLiK ALANI-3

Mesleki ve Bireysel Gelisim

YETKINLIK 3.1.

Bilimsel ve Analitik Yaklasim G6steren

Yeterlik 3.1.2. Meslegi ile ilgili glincel literatiir bilgisine ulasacak ve elestirel
degerlendirecektir.

Yeterlik 3.1.3. Klinik karar verme siirecinde, kanita dayal tip ilkelerini uygulayacaktir.

Yeterlik 3.1.4. Saglik hizmeti, arastirmasi ve egitimine yonelik calismalarinin etkinligini

artirmak i¢in bilisim teknolojilerini kullanacaktir.

YETKINLIK 3.2.

Yasam Boyu Ogrenen

Yeterlik 3.2.2.

Yeni bilgileri edinme, degerlendirme, mevcut bilgileri ile entegre etme,
mesleki durumlara uygulama ve meslek yasami boyunca degisen kosullara
uyum saglama becerilerini gosterecektir.




Yeterlik 3.2.3. Sundugu saglik hizmetinin niteligini gelistirmek icin dogru 6grenme
kaynaklarini sececek, kendi 6grenme siirecini diizenleyecektir.

D. BEKLENEN GOREVLER VE DUZEYLERI

Acil Tip AD Dénem VI staji, Donem lll ve Dénem IV’ de kazanilmis olan teorik bilgilerin pratik
uygulamalar esliginde pekistirildigi bir stirectir. Acil Tip AD Donem VI staji egitimi sirasinda intern
doktorlarin yapacagi temel hekimlik uygulamalari, 6grenme diizeyi ve asgari uygulama sayilari Tablo
4’'te, UCEP 6grenme diizeyi Tablo 5’te sunulmustur.

Tablo 4. Acil Tip AD Dénem VI Staji, UCEP Uyumlu Temel Hekimlik Uygulamalari

UCEP -ASGARI

UCEP TEMEL HEKIMLIK UYGULAMALARI UGEP OGRENME ISTENEN
NO DUZEYi UYGULAMA
SAYISI*

A. Oykii alma
Genel ve soruna yonelik 6yki alabilme Al 4 5
Mental durumu degerlendirebilme A2 3
B. Genel ve soruna yonelik fizik muayene
Adli olgu muayenesi B1 3 2
Batin muayenesi B3 4 5
Bilin¢c degerlendirme B4 4 5
Digital rektal muayene B7 3 1
Genel durum ve vital bulgularin degerlendirilmesi B9 4 5
Kardiyovaskdler sistem muayenesi B13 4 5
Kas-iskelet sistem muayenesi B14 3 5
Norolojik muayene B17 3 5
Solunum sistemi muayenesi B21 4 5
Urolojik muayene B22 3 1
C. Kayit tutma, raporlama ve bildirim
Adli vaka bildirimi dlizenleyebilme C2 4 1
Aydinlatma ve onam alabilme C3 4 1
Epikriz hazirlayabilme C5 4 5
Hasta dosyasi hazirlayabilme Cc7 4 5
Recete diizenleyebilme Cco 4 5
D. Laboratuvar testleri ve ilgili diger islemler
Direkt radyografileri degerlendirebilme D4 3 5
EKG cekebilme ve degerlendirebilme D5 3 5
Glukometre ile kan sekeri 6lciimUi yapabilme ve degerlendirebilme| D7 4 5
Laboratuvar inceleme igin istek formunu doldurabilme D9 4 5
Tarama ve tanisal amacli inceleme sonuglarini yorumlayabilme D18 3 5
E. Girisimsel ve girisimsel olmayan uygulamalar
Acil psikiyatrik hastanin stabilizasyonunu yapabilme E1l 3 1
Airway uygulama E3 3 2
Akilci ilag kullanimi ilkelerini uygulayabilme E4 4 5
Akilci laboratuvar ve goriintiileme inceleme istemi yapabilme ES 4 5
Arteryal kan gazi alma E6 3 5
Atel hazirlayabilme ve uygulayabilme E7 3 5




Balon maske (ambu) kullanimi E8 4 3
Bandaj, turnike uygulayabilme E9 4 3
Burun kanamasina miidahale edebilme E10 2 2
Coklu travma hastasinin degerlendirilmesi E12 3 5
Damar yolu acabilme E13 3 5
Defibrilasyon uygulayabilme E14 4 2
Dis kanamayi durduracak/sinirlayacak énlemleri alabilme E17 3 2
Entlbasyon yapabilme E23 3 2
Glasgow/AVPU koma skalasinin degerlendirilmesi E27 4 5
Hastanin uygun olarak tasinmasini saglayabilme E30 4 1
Hastaya koma pozisyonu verebilme E31 4 1
Hastayi uygun bicimde sevk edebilme E32 4 1
IM, 1V, SC, ID enjeksiyon yapabilme E35 4 5
idrar sondasi takabilme E36 3 2
ileri yasam destegi saglayabilme E37 3 1
Kan basinci 6l¢iimii yapabilme E40 4 5
Nazogastrik sonda uygulayabilme E48 3 2
Oksijen ve nebul-inhaler tedavisi uygulayabilme E50 4 2
Pulse oksimetre uygulayabilme ve degerlendirebilme E57 4 5
Servikal collar (boyunluk) uygulayabilme E59 4 2
Temel yasam destegi uygulayabilme E63 4 2
Uygulanacak ilaglari dogru sekilde hazirlayabilme E66 3 5
Yara-yanik bakimi yapabilme E68 3 1
Yizeyel sttlr atabilme ve alabilme E70 4 5
Zehirlenmelerde akut dekontaminasyon ilkelerini saglama E71 2 1

*ASGARI_ISTENEN UYGULAMA SAYISI acilde staji boyunca yapacagl toplam midahale sayisini
gostermez. Acil saglk hizmetlerinin normal isleyisine uygun olarak acil serviste gérev aldigi siirece

basvuran hastalarin gerekli olan tiim islemlerini yapmakla yikimladdr.

**Acil saghk hizmetlerinin sunumu sirasinda gerekli olan, listede olmayan gerekli diger hekimlik
uygulamalarini intern doktor yapar.

Tablo 5. UCEP Ogrenme Diizeyi

UCEP
Ogrenme | Agiklama
Diizeyi
1 Uygulamanin nasil yapildigini bilir ve sonuglarini hasta ve/veya yakinlarina aciklar
2 Acil bir durumda kilavuz/yonergeye uygun bicimde uygulamayi yapar
3 Karmasik olmayan, sik gorilen durumlarda/olgularda uygulamayi* yapar
4 Karmasik durumlar/olgular da dahil uygulamayi* yapar

* On degerlendirmeyi/degerlendirmeyi yapar, gerekli planlari olusturur, uygular ve siireg ve sonuglariyla ilgili hasta ve
yakinlarini/toplumu bilgilendirir.

E. EGiTiM ORTAMLARI

Acil Tip AD Donem VI stajinda intérn doktorlar triaj, cocuk travma, klinik toksikoloji, sari alan, dahili ve
cerrahi midahale, resisitasyon odasi, kritik bakim odalari ve gozlem Unitelerinde calisir ve temel
hekimlik uygulamalarini yaparlar. Klinikte, konsiiltan 6gretim Uyesi ve asistan doktorlar ile birlikte vizit
ve uygulamalar yapilir. Acil Tip Klinigi, eriskin hastalar ve ¢ocuk travma hastalarini karsilamak Uzere



dizenlenmistir. Egitim toplantilari Acil Tip Kliniginin seminer salonunda, debrifing odasinda veya Tip
Fakiltesi Dekanlig1 1. katinda yer alan similasyon merkezinde ya da anabilim dalinin uygun gordugi
baska bir yerde ve zamanda yaplilir. Yiz ylize egitimin uygun olmadigi olagan Ustl hal durumlarinda
(Deprem vs.) hibrit egitim de planlanabilir. Egitimler egitimden sorumlu Ogretim Uyesi
koordinasyonunda yapilir. Egitim Konulari 2 aylik olarak hazirlanir, 6gretim Uyesi teorik ve pratik
derslerini icerir.

F. EGiTiM PROGRAMI

Acil serviste intern doktorlar, sabah vardiyasi 08:30-17:00 ve aksam vardiyasi 17:00-08:30 olarak iki
ayri calisma diizeninde egitim alirlar. intern doktorlara, staj baslamadan 6énce isleyis ile ilgili
bilgilendirilme yapilip, staj sliresince gore calisacaklari alanlarda acil tip asistanlari ile birlikte sorumlu
ogretim Uyelerinin gozetiminde teorik ve pratik egitim alirlar. Ayrica basvuran hastalarin ilk
degerlendirmeyi yapmalari ve takip edecekleri hastalar hakkinda bilgileri arastirma gorevlileri ve
ogretim Uyelerine sunum yapmalari beklenir.

Egitim programi dahilinde her Carsamba 14:00-17:00 saatleri arasinda debrifing salonunda sorumlu
ogretim Uyeleri tarafindan teorik ve pratik egitim alirlar. Her egitim ve 6gretim yilinin basinda Acil Tip
AD'nin yillik egitim programi ilan edilir. Belirtilen uygulama ve beceri edinme egitimlerine
aktif/gozlemci olarak her Carsamba 09:00-12:00 saatleri arasinda Acil Tip konulari, vaka tartismasi,
makale sunumu, goriintiileme teknikleri ile ilgili bu toplantilara katilabilmeleri saglanir.

G. EGITiMIN YORUTULMESI

G1. CALISMA ILKELERI

1. Tanitim/tanisma toplantisi:

a. Stajin ilk glind stajin tanitimi ve ardindan belirlenen gorev yerlerine dagilimlari
Donem VI staj sorumlusu 6gretim Uyesi tarafindan yapilir.

b. Stajin amaci, 6grenme hedefleri, yeterlik/yetkinlik hedefleri, egitim programi,
egitim icerigi, uyulmasi gereken kurallar, temel hekimlik uygulamalari, formlar ve
yeterlik hakkinda intern doktorlara bilgi verilir.

c. Karnelerin doldurulmasi, imzalatilmasi ve teslim sireci anlatilacak ve karneler
teslim edilir.

d. Haftanin sorumlu 6gretim lyesi ya da ilgili siftin kidemli asistani tarafindan bireysel
yoklama alinir.

2. CGalisma alanlar:i:

a. Acil Tip stajinda doktorlar triaj, cocuk travma, klinik toksikoloji, sari alan, dahili ve
cerrahi midahale, reslsitasyon odasi, kritik bakim odalari ve gézlem Uniteleri
olacak sekilde farkh bolimlerde calisilir.

b. intern doktorlarin sayisi ve egitim alanina goére tim bélimlerde calisma
saglanamayabilir.

c. Calisacak intern doktorlarin isimleri ve bollimleri staj baslamadan 6nce ilan
edilecektir.

d. Gorev yerleri Donem VI staj sorumlusu 6gretim Uyesinin bilgisi ve izni disinda
degistirilemez.

3. Dinlenme Alanlar:

4. Giyim kurallar::



a. Intern doktor, calisma siiresince beyaz 6nliik, alt tst forma ve/veya Dekanhgin
belirleyecegi mesleki kiyafeti giymek ve yakasinda fotografli “intern” / dénem VI
o6grencisi oldugunu gosteren kurumun verecegi resmi kimlik belgesi tasimak
zorundadir.

b. Klinik, poliklinik ve toplantilara temiz ve bakimli olarak, beyaz 6nlik ve yaka
kartlariyla katilacaklardir.

c. Calisma alanlarina uygun sekilde cerrahi alt-Ust ve bone giyilebilir. Renk se¢imi
serbesttir.

d. Memurlar icin gecerli mevzuata uygun giyim saglanmalidir.

e. Egitim-Ogretim alanlarinda (derslik, laboratuvar, poliklinik, klinik v.b.) siyasi,
ideolojik egilimler veya mensubiyet yansitacak rozet, sembol, isaret veya
benzerlerini kullanamaz.

f. Beyaz Onliik veya alt-lst forma disinda giysi kabul edilmez.

g. Gereginde izolasyon sartlarina uygun giyim saglanir.

5. lletisim:

a. Intern doktor, hastasina ve diger iletisime gectigi kisilere kendini “intern doktor”
olarak tanitmalidir.

b. Hasta bilgilerinin gizlilik ilkesine riayet eder.
intern doktor, sorumlu hekimin bilgisi ve denetimi disinda, hastaya ve hasta
yakinlarina herhangi bir agiklama yapmasi ve tibbi bilgiyi aktarmaz.

d. intern doktor, hasta ve yakinlarinin haklarini bilmek; bunlara saygili olmak
zorundadir.

e. Unitede calisan tiim personel ile diyaloglarinizda karsilikli sevgi, saygl ve
profesyonellik 6lclilerine riayet eder.

Her tirli sorununuzu Donem VI staj sorumlusu olan 6gretim Uyesine iletiniz.
g. Intern doktor, Gaziantep Universitesi Sahinbey Arastirma ve Uygulama Merkezi ve

bu merkeze bagli diger saglik kurumlarinda, kurumun kurallarina ve yénergelerine
uymak zorundadir.

6. Miifredata Uygun Egitim ve. Ogrenme
intern doktorlar, UCEP Miifredatina uygun olarak asagidaki egitim sorumluluklarini yerine

getireceklerdir:

a.

Temel Tibbi Beceriler: intern doktorlar, hasta degerlendirmesi, tibbi prosediirler ve
klinik becerilerde mifredata uygun beceri seviyelerine ulasmalidir. Bu, hasta
muayenesi, tani koyma, ila¢ yonetimi, cerrahi becerileri vb. kapsar.

Hasta Merkezli Bakim: intern doktorlar, hastalarin bireysel ihtiyaglarina ve
degerlerine saygl gostererek hasta merkezli bir yaklasim benimsemelidir. Bu,
hastanin karar verme siirecine aktif katilimini tesvik eder.

Klinik Problem Cézme: intern doktorlar, klinik sorunlari ¢dzme becerilerini
gelistirmelidir. Bu, vaka sunumlari, ayrici tani olusturma, tedavi seceneklerini
degerlendirme ve kanita dayali tip uygulamalarini igerir.

Tibbi Arastirma ve Kanita Dayali Tip: intern doktorlar, bilimsel literatiirii
arastirmali, kanita dayali tip ilkelerini 6grenmeli ve bu bilgileri hasta bakiminda
uygulamalidir.

Multidisipliner isbirligi: intérn doktorlar, saglk ekipleriyle etkili bir sekilde
calismali, multidisipliner yaklasimi benimsemelidir. Ayrica, saghk hizmeti
sunumunda ishirligi ve koordinasyonu saglamak icin gerekli becerileri
gelistirmelidir.

7. Sorumluluklar:

a.

Acil Tip egitimi is glinleri 7 glin 24 saat kesintisizdir. Hasta hazirlama ve takip sireci
intern doktorlarin gérev aldiklari sabah ya da gece vardiyasina gore degisir.



n.

intern doktorlar, 6gretim Uyesi ile birlikte yapilan vizitlerde hastalarini kendileri
sunarlar.

intern doktor, egitim amaci ile ilgili 6gretim elemaninin gozetimi altinda
sorumlulugu kendisine verilen hastayi hazirlar. Tedavi sliresince verilen gorevleri
yerine getirir. Oykisiini alir, fizik muayenesini yapar.

intern doktor, hasta ile ilgili islemlerin tamamini yapmak Ulzere ilgili egitim
elemaninin gézetiminde bir tedavi kurumunun isleyisi ile ilgili ayrintilari 6grenmek
amaci ile kan 6rnegi alma ve gonderme, glukometri ile kan sekeri 6lcimi yapma,
damar yolu agcma, EKG c¢ekme, idrar veya nazogastrik sondalari takma, kdlttr
ornekleri alma ya da hastaya 6zel acil hasta bakiminin gerektirdigi gorevleri
Ustlenirler.

intern doktor, staj yoneticisi ya da onun gorevlendirdigi 6gretim elemaninin
denetimi altinda, izledigi hastanin laboratuvar istek belgesini doldurulmasina,
hasta dosyasina laboratuvar sonuglarinin  girilmesine, epikriz  taslagi
hazirlanmasina yardim eder. Ancak bu gorevlerin uygulama sayisi hizmet acgigini
azaltmak amaciyla ¢ogaltilamaz.

Dogrudan recete imzalama yetkisine sahip degildir. Ancak Temel Hekimlik
Uygulamalari kapsaminda egitici esliginde recete diizenleyebilir.

Calistiklari alanin isleyisini bozmayacak sekilde mesai ve yemek saatlerine riayet
ederler.

intern doktorlarin calistiklari servislerin Temel Hekimlik Uygulamalarini yapmalari
ve Egitim toplantilarina katilmalari gerekir.

intern doktorlar, calistiklari egitim alaninda, Temel Hekimlik Uygulamalari
listesinde olmayan ancak asistan doktorlarin yaptiklari uygulamalari, 6gretim
Uyesinin bilgi ve sorumlulugunda yapabilirler.

intern doktorlar, Dénem VI staj sorumlusu ve anabilim dali baskanindan gecerli bir
gerekce belirtmeden izin alamaz.

Hasta glivenligi kurallarina uymak zorundadirlar.

izolasyon kurallarina uymak zorundadilar.

intern doktorlar egitimin amaci disina cikacak bicimde hasta bakim hizmeti
icermeyen islerde gérevlendirilemez.

Egitim alani ile ilgili belirlenmis ek kurallara uymak zorundadirlar.

8. intern Doktorlarin Haklar

a.

b.
C.
d

k.

intern doktorlar nitelikli ve yeterli bir egitim alma hakkina sahiptir.

intern doktorlar egitimin amaci disina ¢ikacak bicimde gorevlendirilemez.

Gorevi dahilinde olsa bile hizmet agigini kapatmak amaciyla calistirilamaz.

intern Rehberinde ve Gaziantep Universitesi Tip Fakiiltesi Dénem VI Staj (intern
Doktorluk) Yonergesine tanimlanmis konular disinda yetki, sorumluluk ve gorev
verilemez.

Bu yodnergede ve intern Rehberinde bulunmayan, gérev tanimlari disinda veya
yetkileri olmayan tibbi islemler yaptirilamaz.

Staj sorumlusunun bilgisi ve denetimi disinda gorevlendirilemez, gorev yeri
degistirilemez.

Yemek, ulasim ve barinma olanaklarindan yararlanma hakkina sahiptir.

Kisisel koruyucu ekipman temin hakkina sahiptir.

Mesleki risklerden korunma ve gerekli 6nlemlerin alinmasi hakkina sahiptir.
Dinlenme hakkina sahiptir; egitim alanlarinda intern doktorlarin dinlenebilecegi
fiziki olanaklar saglanmalidir.

Yonergede tanimlanmis geri bildirim verme hakkina sahiptir.

9. Devam Zorunlulugu ve Mazeretler

a.

intern doktorlar, gecerli bir mazeret belirtmeksizin ve staj sorumlusundan izin
almadan staja devamsizlik yapamazlar.



Stajlarin %20’sinden fazlasina mazeretli dahi olsa katilmayan 6grenci, o stajdan
basarisiz kabul edilir ve staji tekrarlar.

%20’sine kadar olan devamsizlik anabilim dali tarafindan mesai disi saatlerde
ogrenciye telafi ettirilir. Mazeretin onayi Fakilte Yonetim Kurulunca yapilr.
Universite veya ilke temsili gerektiren bilimsel/kiiltiirel etkinliklere katilan
ogrenciler izinli sayilir ancak toplam staj sliresinin %20’sinden fazla devamsizlik
yapamaz.

10. Disiplin Kurallar

a.

intern doktorlar Yiiksekégretim Mevzuati (YOK), Saglik Bakanligi Mevzuati, Tibbi
Deontoloji (Tibbi Etik) Mevzuati ve s Saglig ve Givenligi Mevzuati kapsaminda
degerlendirilirler.

G2. CALISMA SAATLERi VE NOBETLER

1. Nobetler:

a.
b.

i R

Nobetlerin tarihleri ve yeri staj baslamadan 6nce ilan edilir.

Nobet uygulamasi sabah vardiyasi 8:30-17:00, aksam vardiyasi 17:00-8:30
arasindadir.

Gece nobeti tutan intern doktorlar nébetin ertesi glini saglk hizmeti sunumunda
gorev alamaz. Ancak egitim toplantilarina katilabilir.

Nobetler “N6bet Formu”na vyazilir, beraber noébetci oldugu asistana kase ile
imzalatilir. Tim nobetler tutuldugunda form Dénem VI Staj Sorumlusu tarafindan
imzalanir (Tablo 6).

Noébet ertesi glint devir etmeden ve nobet formunu imzalatmadan ayrilamaz.
Gun asiri ya da blok nébet tutulamaz.

Noébet sirasinda nébet yerini terk edemez, gece ayrilamaz.

Baskasinin yerine ndbet tutulamaz.

Nobet degisimi yapilamaz.

Zorunlu haller durumunda nébet degisimi ancak Dénem VI Staj Sorumlusu’ na
bildirilerek ve onayinin alinmasi halinde yapilabilir.

intern doktorlar nébet sirasinda nébet sorumlusu doktora karsi sorumludurlar.

Tablo 6. N6bet Formu

NOBET FORMU
Adi ve soyadi: Numarasi:
Tarih Nébet Yeri Onaylayan (Kase, imza)

Acil Tip AD D6nem VI Staj Sorumlusu:
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G3. DERS VE ETKINLIKLER

5 @

intern doktorlar, Dekanlik, Anabilim/Bilim dalinin diizenlendigi bilimsel toplantilara ve
seminerlere katilir.

Acil Tip Anabilim Dali Egitim Toplantilari her hafta ¢carsamba glini Seminer Salonunda
yapilir.

Egitim toplantilarinda makale sunumu, olgu sunumu, mortalite ya da 6gretim Uyesi
dersi yapilir

Egitim toplantilarinin icerigi egitimden sorumlu 6gretim lyesi tarafindan asistan ve
intern doktorlarin istekleri g6z 6niine alinarak hazirlanir.

Ogle arasi 12.50-13.30 arasinda toplantilar yapilir. Bunu c¢ikaralim. Yerine “Acil servisin
isleyisine uyqun olarak hasta sayisinin en az oldudu bir zaman diliminde toplantilar
yapilir’

intern doktorlar, olgu sunumu, makale ya da literatiir hazirlayip sunabilirler.

Egitim toplantilarina katiim zorunludur.

Egitim faaliyetlerine katilim “Egitim Calismalari Degerlendirme Formu” (Tablo 7) ile
belgelenir.

Tablo 7. Egitim Calismalari Degerlendirme Formu

EGITiM CALISMALARI DEGERLENDIRME FORMU
Adi ve soyadi: ‘ Numarasi:
Tarih Egitimin Konusu Puan Onay (Kase, imza)
Acil Tip AD Donem VI Staj Sorumlusu Toplam Not:| % Basari:
(Kase ve imza):

G4. TEMEL HEKIMLIK UYGULAMALARI

a.

intern doktordan egitimi ile ilgili belirtilen girisimleri 6grenmesi, bunlarla ilgili
becerilerini gelistirmesi beklenmektedir.

Bu amagla Ulusal Cekirdek Egitim Programi (UCEP) icerisinde tanimlanan Temel
Hekimlik Uygulamalarindan Acil Tip egitim alanlarinda yapilabilecek uygulamalar
intern doktorlara yaptirilir.

Acil Tip AD Donem VI Stajinda yaptirilacak Temel Hekimlik Uygulamalari, 6grenme
diizeyi ve asgari yapilacak uygulama sayisi belirlenmistir.

intern doktor, belirtilen girisimleri 6gretim lyesinin sorumlulugunda, 6gretim Uyesi,
o6gretim elemani ya da asistan doktor esliginde ve ancak sorumlu hekimin hastadan izin
almasi ile yapabilir.

Temel Hekimlik Uygulamalarinin  yapildigi  “Temel Hekimlik Uygulamalari
Degerlendirme Formu” (Tablo 8) ile belgelenir.
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Tablo 8. Temel Hekimlik Uygulamalari Degerlendirme Formu

ASGARI
—_— UCEP| UGEP | ISTENEN UYGULAMA ONAY
UCEP TEMEL HEKIMLIK UYGULAMALARI NO |DUZEY| UYGULAMA SAYI TARIHI | (KASE, iMZA)
SAYISI*
A. Oykii alma
1
2
Genel ve soruna yonelik 6yki alabilme Al 4 5 3
4
5
1
2
Mental durumu degerlendirebilme A2 3 5 3
4
5
B. Genel ve soruna yonelik fizik muayene
Adli olgu muayenesi B1 3 2 ;
1
2
Batin muayenesi B3 4 5 3
4
5
1
2
Biling Degerlendirme B4 4 5 3
4
5
Digital rektal muayene B7 3 1 1
1
, 2
Gevnel durL‘Jr'n ve Ylta| bulgularin B9 4 5 3
degerlendirilmesi 4
5
1
2
Kardiyovaskdler sistem muayenesi B13 4 5 3
4
5
1
2
Kas-iskelet sistem muayenesi B14 3 5 3
4
5
Norolojik muayene B17 3 5 1
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Solunum sistemi muayenesi B21
Urolojik muayene B22
C. Kayit tutma, raporlama ve bildirim
Adli vaka bildirimi dlizenleyebilme C2 1
Aydinlatma ve onam alabilme Cc3 1
1
2
Epikriz hazirlayabilme C5 3
4
5
1
2
Hasta dosyasi hazirlayabilme c7 3
4
5
1
2
Recete diizenleyebilme (o°] 3
4
5
D. Laboratuvar testleri ve ilgili diger islemler
1
2
Direkt radyografileri degerlendirebilme D4 3
4
5
1
2
EKG cekebilme ve degerlendirebilme D5 3
4
5
1
Glukometre ile kan sekeri 6lcim yapabilme
. - D7 3
ve degerlendirebilme 4
5
1
. S 2
Laboratuvar inceleme igin istek formunu
doldurabilme b9 3
4
5
D18 1
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Tarama ve tanisal amacli inceleme sonuglarini

yorumlayabilme

ulbhiw|iN

E. Girisimsel ve girisimsel olmayan uygulamalar

Acil psikiyatrik hastanin stabilizasyonunu

yapabilme El !
Airway uygulama E3 1
1

2

Akilci ilag kullanimi ilkelerini uygulayabilme E4 3
4

5

1

Akilci laboratuvar ve goriintiileme inceleme Es 3
istemi yapabilme 4
5

1

2

Arteryal kan gazi alma E6 3
4

5

1

2

Atel hazirlayabilme ve uygulayabilme E7 3
4

5

1

Balon maske (AMBU) kullanimi ES 2
3

1

Bandaj, turnike uygulayabilme E9 2
3

. . 1

Burun kanamasina miidahale edebilme E10 >
1

2

Coklu travma hastasinin degerlendirilmesi E12 3
4

5

1

Damar yolu acabilme E13 2
3

_ . 1
Defibrilasyon uygulayabilme E14 >
1

Coklu travma hastasinin degerlendirilmesi E17 2
3
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Entlbasyon yapabilme E23 3 2 ;

1

2

Glavsgow/A‘\(PU kFJma skalasinin 27 4 5 3

degerlendirilmesi 4

5

Havstanm‘ uygun olarak tasinmasini £30 4 1 1

saglayabilme

Hastaya koma pozisyonu verebilme E31 4 1 1

Hastayi uygun bicimde sevk edebilme E32 4 1 1

1

2

IM, 1V, SC, ID enjeksiyon yapabilme E35 4 5 3

4

5

. . 1

Idrar sondasi takabilme E36 3 2 >

ileri yasam destegi saglayabilme E37 3 2 1

1

2

Kan basinci 6l¢ciimii yapabilme E40 4 5 3

4

5

. . 1

Nazogastrik sonda uygulayabilme E48 3 2 >

Oksijen ve‘nebul—mhaler tedavisi £SO 4 5 1

uygulayabilme 2

1

. . 2

Pulvs oksmetrg uygulayabilme ve E57 4 5 3

degerlendirebilme 4

5

.. . 1

Temel yasam destegi uygulayabilme E63 4 2 >

1

. . . 2

UygulanaCfak ilaclari dogru sekilde £66 3 5 3

hazirlayabilme 4

5

Yara-yanik bakimi yapabilme E68 3 1 1

1

2

Yizeyel sttlr atabilme ve alabilme E70 4 5 3

4

5

.Zehlrlgn'melverde akut dekontaminasyon E71 5 1 1
ilkelerini saglama

Acil Tip AD Dénem VI Staj Sorumlusu (Kase ve imza): % Basari:




* ASGARI ISTENEN UYGULAMA SAYISI acilde staji boyunca yapacagl toplam miidahale sayisini
gostermez. Acil saglk hizmetlerinin normal isleyisine uygun olarak acil serviste gérev aldig siirece

basvuran hastalarin gerekli olan tiim islemlerini yapmakla yikimladir.

Acil saglk hizmetlerinin sunumu sirasinda gerekli olan, listede olmayan gerekli diger hekimlik

uygulamalarini intern doktor yapar.

G5. YETKINLIK/YETERLIKLERIN SAGLANMASI

Acil Tip AD Dénem VI Stajinda intern Doktorlarin ulasmasi istenilen
yetkinlik/yeterlikler, Ulusal Cekirdek Egitim Programi (UCEP) kapsamindaki Ulusal
Yetkinlik ve Yeterlikler Belgesi’ne (UYYB) uygun olacak sekilde belirlenmistir.

Ogretim Uyeleri tarafindan Yapilandiriimis Egitim Etkinlikleri (sunum, seminer, olgu
tartismasi, makale tartismasi, dosya tartismasi, konsey, kurs, vb.); Uygulamali Egitim
Etkinlikleri (temel hekimlik uygulamalari, yatan hasta bakimi, vizit, nébet, girisim,
ameliyat, ayaktan hasta bakimi, vb.) ve Bagimsiz ve Kesfederek Ogrenme Etkinlikleri
(yatan hasta takibi, ayaktan hasta/materyal takibi, akran 6grenmesi, literatiir okuma,
arastirma) kullanilarak yetkinlik/yeterliklere katki saglanir.

intern doktorlarin Yetkinlik/yeterlik diizeyleri “Yetkinlik/Yeterlik Degerlendirme
Formu” ile degerlendirilir (Tablo 9).

Staj bitiminde “Yetkinlik/Yeterlik Degerlendirme Formu” D6nem VI Staj Sorumlusu
tarafindan degerlendirilerek imzalanir.

Tablo 9. Yetkinlik/Yeterlik Degerlendirme Formu

YETKINLiK/YETERLiIK DEGERLENDIRME FORMU

Adi ve Soyadi: Numarasi:

YETKINLIK . Puan

ALANI-1 Mesleki Uygulamalar

YETKINLIK | _ . . .. .

11 Saghk Hizmeti Sunucusu

Yeterlik Temel ve klinik tip bilimlerinden, davranis bilimlerinden ve sosyal

1.1.1. bilimlerden edindigi bilgi, beceri ve tutumlari bitinlestirerek saglik
hizmeti sunumunda kullanir.

Yeterlik Hasta yonetiminde, dil, din, irk ve cins ayrimi gézetmeden bireyin

1.1.2. sosyodemografik ve sosyokdltiirel gecmisini de dikkate alan
biyopsikososyal bir yaklasim gosterir.

Yeterlik Saglik hizmet sunumunda, koruma, tani, tedavi, takip ve rehabilitasyon

1.1.6. sureclerinde glivenli, akilci ve etkin yaklasim gosterir.

Yeterlik Tani, tedavi, takip ve rehabilitasyon siireclerinde, girisimsel ve/veya

1.1.7. girisimsel olmayan uygulamalari hasta icin glivenli ve etkin bir bicimde
gerceklestirir.

Yeterlik Hasta ve c¢alisan saghgini ve glivenligini goz 6niinde bulundurarak saglhk

1.1.8. hizmeti sunar.
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YETKINLIK

Mesleki Degerler ve Yaklasimlar

ALANI-2

ITKINLIK Mesleki Etik ve Profesyonel ilkeleri Benimseyen

Yeterlik Meslegini yiratirken iyi hekimlik uygulamalarini dikkate alir.

2.1.1.

Yeterlik Mesleginin gerektirdigi etik ilkeler ile hak ve yasal sorumluluklar

2.1.2. cercevesinde gorev ve yukimlillkleri yerine getirir.

Yeterlik Hastanin bitinlGgini dikkate alarak, yiksek nitelikli saghk bakimi sunma

2.1.3. konusunda kararli davranislar gosterir.

YETKINLIK Lider-Yonetici

2.3.

Yeterlik Hizmet sunumu sirasinda saglik ekibi icinde 6rnek davranislar gosterecek,

2.3.1. liderlik yapar.

Yo AN Ekip Gyesi

Yeterlik Birlikte hizmet sundugu saglik ekibi icinde, olumlu iletisim kuracak ve

2.4.1. gerektiginde farkli ekip rollerini tstlenir.

Yeterlik Saglik ekibi icindeki saglik calisanlarinin gorev ve ylikiimlaltklerinin

2.4.2. farkinda olur ve buna uygun davranislar gosterir.

Yeterlik Mesleki uygulamalarinda meslektaslari ve diger meslek gruplari ile uyumlu

2.4.3. ve etkin calisir.

YETKINLIK iletisimci

2.5.

Yeterlik Hasta, hasta yakinlari, saglik calisanlari ve diger meslek gruplari, kurum ve

2.5.1. kuruluslarla etkili iletisim kurar.

Yeterlik Ozel yaklasim gerektiren ve farkli sosyokiiltiirel 6zelliklere sahip birey ve

2.5.2. gruplar ile etkili iletisim kurar.

IY_\IIE_.II_-\KNI:\_I;IK Mesleki ve Bireysel Gelisim

;i‘:KINLIK Bilimsel ve Analitik Yaklagim Gosteren

Yeterlik Meslegi ile ilgili glincel literatiir bilgisine ulasir ve elestirel degerlendirir.

3.1.2.

Yeterlik Klinik karar verme slirecinde, kanita dayali tip ilkelerini uygular.

3.1.3.

Yeterlik Saglik hizmeti, arastirmasi ve egitimine yonelik ¢calismalarinin etkinligini

3.1.4. artirmak icin bilisim teknolojilerini kullanir.

;EZT KINLIK Yagam Boyu Ogrenen

Yeterlik Yeni bilgileri edinme, degerlendirme, mevcut bilgileri ile entegre etme,

3.2.2. mesleki durumlara uygulama ve meslek yasami boyunca degisen kosullara
uyum saglama becerilerini gdsterir.

Yeterlik Sundugu saglik hizmetinin niteligini gelistirmek icin dogru 6grenme

3.2.3. kaynaklarini secer, kendi 6grenme siirecini diizenler.

Acil Tip AD Dénem VI Staj Sorumlusu (Kase ve imza):

Toplam puan:

% Basari:

17



G6. DIGER OGRENME OLANAKLARI

Acil Tip Donem VI Stajinda diger 6grenme yontemleri de tesvik edilmekte ve 6gretim Uyesi ile
birlikte kullanilmaktadir. Bu kapsamda Yapilandirilmis Egitim Etkinlikleri (Sunum, Seminer, Olgu
tartismasi, Makale tartismasi, Dosya tartismasi, Konsey, Kurs, vb.); Uygulamali Egitim Etkinlikleri
(Yatan hasta bakimi, vizit, ndbet, girisim, ameliyat, ayaktan hasta bakimi); Bagimsiz ve Kesfederek
Ogrenme Etkinlikleri (yatan hasta takibi, ayaktan hasta/materyal takibi, akran 6grenmesi, literatiir
okuma, arastirma) ve ileri similasyon laboratuvari imkanlari kullanilabilmektedir. Acil saglik
hizmetlerinin elvermedigi afet durumlarinda acil tip anabilim dali teorik egitim icin hibrit egitim
secenegini de kullanabilir.

H. DEGERLENDIRME

H1. YETERLIKLERIN DEGERLENDIRILMESI

a. Staj donemi sonunda basari durumunuz “yeterlik” 6lcitleri ile degerlendirilir.

b. Yeterlik olcuti icin Temel Hekimlik Uygulamalari Degerlendirme Formu, Egitim
Calismalari Degerlendirme Formu, Profesyonellik Degerlendirme Formu, N6bet Formu
ve devamsizlik bilgileri kullanihr.

c. Intern doktorun Acil Tip Dénem VI stajindan basari olabilmesi icin;

i. Temel Hekimlik Uygulamalari Degerlendirme Formu (Tablo 8) iceriginden %80
uygulamayi yapmasi,

ii. Egitim Calismalari Degerlendirme Formu (Tablo 7) igeriginden %60 egitim
calismalarina katilmasi,

iii. Yetkinlik/Yeterlik Degerlendirme Formu (Tablo 9) iceriginden %80 yeterlik
saglamasi,

iv. TUm nobetlerini tutmus olmasi ya da telafi edilmis olmasi (Tablo 6) ve,

v. Devamsizligin olmamasi ya da devamsizigin telafi edilmis olmasi
gerekmektedir.

d. Tim kriterleri saglayan intern doktorlar “yeterli” kabul edilirken, kriterlerden birini
dahi saglamayanlar “yetersiz” kabul edilirler.

Sonuclar “Yeterlik Formu”na islenerek ve imzalanarak Dekanliga iletilir (Tablo 10).

f.  Yeterli bulunmayan intern doktorlar staji tekrar alirlar. Staj tekrarlari, staj yapilan
birimin sliresi kadardir.

g. VYeterlik Formu, Dénem 6 staj sorumlu 6gretim Uyesi ve Anabilim Dali Baskani
tarafindan staj bitimini takiben 3 glin icerisinde imzalanarak Dekanliga iletilir.

h. “Basarisiz” kabul edilen intern doktorun basarisizlik gerekceleri belgeleriyle rapor
haline getirilir, egitim goreuvlisi, staj sorumlusu ve Anabilim Dali baskani onayi ile
Yeterlik Formuna eklenerek Dekanliga iletilir.

i. Basarisiz bulunan intern doktorlar staji tekrar alirlar. Staj tekrarlari, staj yapilan birimin
siresi kadardir. Tekrar siresi intern doktorun tim stajlarinin bitmesini izleyen
dénemde uygulanir.

18



Tablo 10. Dénem VI Staj Yeterlik Formu

DONEM VI STAJI OGRENCi YETERLiK BELGESi

STAIJIN ADI:
Adi ve soyadi: Numarasi:
Staj baslama tarihi: Staj bitis tarihi:

DEGERLENDIRME ALANI:

Temel Hekimlik Uygulamalari [ Yeterli Ll Yetersiz

Egitim Caligmalari [l Yeterli [1Yetersiz

Yetkinlik/Yeterlik U Yeterli [l Yetersiz

Nobet Uygulamasi [ Yeterli [ Yetersiz
Devamsizhk OYok OVar

SONUC: O Yeterli [ Yetersiz
Doénem VI Staj Egitim Sorumlusu Anabilim Dali Bagkani

(Adi Soyad, Tarih, Kase, imza) (Adi Soyad, Tarih, Kase, imza)

H2. STAJIN DEGERLENDIRILMESi

a. Acil Tip AD Dénem VI Stajinin intern doktorlar tarafindan degerlendirilmesi amaciyla
hazirlanmis olan “Dénem VI Anket Formu” ile anket yapilacaktir (Tablo 11).

b. Staj son glint degerlendirme toplantisi yapilacak, intern doktorlarin anket formunu
doldurmalari istenecektir.

c. Anket Formlari kapali zarf icerisinde Dénem VI koordinatorliigiine iletilecektir.
Anket sonuclarina gére Dénem VI koordinatorligl tarafindan hazirlanan rapor
Dekanliga iletilecektir.
Anket sonuglari dlizeltme, yenileme ve iyilestirme amaciyla degerlendirilecektir.

f. Egitim sireci ve kazanimlar degerlendirilerek stajin gelistirilmesine katki saglanir.
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Tablo 11. Dénem VI Anket Formu

DONEM VI STAJ DEGERLENDIRME ANKETi

STAJ: GRUP: TARIH:

1: Katilmiyorum  2: Kararsizim 3: Katiliyorum

1 | Staj baslangicinda tanitim/tanisma toplantisi yapildi 1 2 3
2 | Staj baslangicinda calisilacak alanlar ve nobetler belirlenmisti 1 2 3
3 | Sorumluluklarimiz staj baslangicinda anlatildi 1 2 3
4 | Sorumluluklarimiz haricinde gorev verilmedi 1 2 3
5 | Egitim ortamlari fiziki olarak yeterliydi 1 2 3
6 | Egitim programina uygun davranildi 1 2 3
7 | Yetkilik/yeterlikler konusunda kazanim sagladim 1 2 3
8 | Temel Hekimlik Uygulamalari yaptirildi 1 2 3
9 | Temel Hekimlik Uygulamalarini yapmakla kazanim sagladim 1 2 3
10 | Egitim toplantilari intérn Rehberine uygun sekilde yapildi 1 2 3
11 | Egitim toplantilarinin icerigi uygundu 1 2 3
12 | Polikliniklerde yeterli egitim aldim 1 2 3
13 | Servislerde yeterli egitim aldim 1 2 3
14 | Nobetlerde fiziki imkanlar yeterliydi 1 2 3
15 | Giyim kurallarina uyum takip edildi 1 2 3
16 | Personel ile iletisim iyiydi 1 2 3
17 | Hemsireler ile iletisim iyiydi 1 2 3
18 | Asistanlar ile iletisim iyiydi 1 2 3
19 | Ogretim yeleri ile iletisim iyiydi 1 2 3
20 | Ogretim uyelerine istedigim zaman ulasabildim 1 2 3
21 | Kendimi ekip icerisinde hissettim 1 2 3
22 | Stajin amacina uygun kazanimlar sagladim 1 2 3
23 | Devamsizlik durumum takip edildi 1 2 3
24 | Egitim disina cikacak sekilde gorevlendirilmedim 1 2 3
25 | Stajdan sorumlu Dénem VI sorumlusuna kolaylikla ulasabildim 1 2 3
26 | Stajdan memnun ayriliyorum 1 2 3

1 puan verdiginiz sorularla ilgili 6nerilerinizi ve her konuda goriislerinizi yaziniz:
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i. ONERILEN KAYNAKLAR

e https://wikem.org/wiki/Main _Page

e https://ecgweekly.com

e https://www.wolterskluwer.com/en/solutions/uptodate
e https://litfl.com
e https://canadiem.org

e https://emcrit.org

e https://www.emrap.org

e https://emergencymedicinecases.com
e https://firstl0em.com
e https://acilci.net

e https://www.clinicalkey.com/#!/

e https://www.mhprofessional.com/tintinalli-s-emergency-medicine-a-comprehensive-
study-guide-8th-edition-9780071809139-usa

e https://www.clinicalkey.com/#!/browse/book/3-s2.0-C20181032357

e https://radiopaedia.org

e https://www.mdcalc.com

e https://www.glasgowcomascale.org/downloads/GCS-Assessment-Aid-Turkish.pdf

e https://hgmeded-ecg.blogspot.com
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