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1. GIRiS

Beyin ve sinir cerrahisinin gelisimi ve gelecegi uzmanlik 6grencilerine verilecek egitimin
kalitesine baghdir. Bu miifredat, beyin ve sinir cerrahisi uzmanlik 6grencisi egitiminin
standartlarini ve ana hatlarini ortaya koymak i¢in hazirlanmistir.

Mifredat kapsamli, yapilandiriimis ve dengelenmis bir beyin ve sinir cerrahisi uzmanlik
egitiminin gelismesi igin ana ilkeleri kapsamaktadir.

Bu miufredat yoluyla yetkinlik ve standartlarla ilgili ortaya konmus asgari kosullarin Tipta
Uzmanhk Egitimi Yonergesi ilgili hikiimleri ¢ercevesinde denetlenmesi ve degerlendiriimesi
saglanmalidir.

2. MUFREDAT TANITIMI

2.1.Mifredatin Amaci ve Hedefleri

Mifredatin temel amaci beyin ve sinir cerrahisi uzmanlik egitiminde standardizasyonu
saglamak ve uluslararasi alanda kabul géren uzmanlar yetistirmektir.

2.2.Miifredat Calismasinin Tarihsel Sireci

Tirkiye’de cari olan miifredat 26.6.2019 tarihinde Op. Dr. Kudret TEZEL ve Prof. Dr. irfan
SENCAN tarafindan Somali ihtiyaglar ve egitim imkanlarinin optimal oldugu nokta dikkate
alinarak adapte edilmistir.

2.3.Uzmanlik Egitimi Sireci

Beyin ve sinir cerrahisi uzmanlk egitimi mevzuata uygun yapilmaktadir. Bu mifredat 5 yillik
uzmanlik egitimine gore hazirlanmistir.

2.4.Kariyer Olasiliklari

Bu mifredata uygun olarak yetistirilen bir beyin ve sinir cerrahisi uzmani egitimi ile ilgili olarak
kamu ve 6zel sektoérde galisabilir.

3. TEMEL YETKINLiKLER
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Hizmet
Sunucusu

Ogrenen Ve
Ogreten

Deger Ve
Sorumluluk
Sahibi

Saghk
Koruyucusu

Ekip Uyesi Yonetici

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

Yetkinlik, bir uzmanin bir is
ya da islemin gerektigi gibi
yapilabilmesi igin kritik deger
tasiyan, egitim ve Ogretim
yoluyla kazanilip
iyilestirilebilen, gozlenip
Olcllebilen, o6zellikleri daha
onceden tarif edilmis olan,
bilgi, beceri, tutum ve
davranislarin toplamidir.
Yetkinlikler 7 temel alanda
toplanmiglardir.

Her bir temel yetkinlik alani, uzmanin ayri bir roliini 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 igin kazanilmasi gereken yetkinliklerdir. Bir uzmanlik dalindaki egitim

slrecinde 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. lletisim Kuran

3.5. Deger ve Sorumluluk Sahibi
3.6. Ogrenen ve Ogreten

3.7. Hizmet Sunucusu

Hizmet sunucusu temel yetkinlik alanindaki yetkinlikler, kullanilis yerlerine goére iki tiirdr:

Klinik Yetkinlik: Bilgiyi, kisisel, sosyal ve/veya metodolojik becerileri tibbi kararlar konusunda

kullanabilme yetenegidir;

Girisimsel Yetkinlik: Bilgiyi, kisisel, sosyal ve/veya metodolojik becerileri tibbi girisimler

konusunda kullanabilme yetenegidir.



Klinik ve girisimsel yetkinlikler

edinilirken ve uygulanirken Temel

Hizmet | Sunucusu

Yetkinlik alanlarinda belirtilen diger

Klinik
yetkinlikler

Girisimsel yetkinliklerle uyum icinde olmali ve

yetkinlikler

uzmanhga  o6zel klinik  karar
slreclerini kolaylastirmalidir.

Sekil 2- TUKMOS yedinci temel yetkinlik
alani: Hizmet Sunucusu

3.7.1. KLiNiK YETKIiNLIKLER

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

TT: Ekip ¢alismasinin gerektirdigi durumlar disinda herhangi bir destege gereksinim duymadan
hastanin tani ve tedavisinin tim silrecini yénetebilme diizeyini ifade eder.

ETT: Ekip calismasi yaparak hastanin tani ve tedavisinin tiim sirecini yonetebilme diizeyini
ifade eder.

* Klinik yetkinliklerde bu diizeylere ek olarak gerekli durumlar igin 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 Uglincil korunma gereksinimlerini tanimlamayi ve gerekli
koruyucu 6nlemleri alabilme diizeyini ifade eder.

KLINiK YETKINLIK

| NOROANATOMI

TEMEL BILGILER 5 1 YE, UE, BE
NOROFARMAKOLOJI B 1 YE, UE, BE
NOROFizYoLOJi B 1 YE, UE, BE




KLiNiK YETKINLIK

" NOROLOJI

" YE, UE, BE

B
NOROPATOLOI B YE, UE, BE
NORORADYOLOJi B YE, UE, BE
NOROENDOKRINOLOJi B YE, UE, BE
TRAVMA KAFA TRAVMASI T A YE, UE, BE
SPINAL TRAVMA TT, A YE, UE, BE
PERIFERIK SINIR TRAVMASI TT, A YE, UE, BE
COKLU SISTEM TRAVMASI ETT, A YE, UE, BE
SiNiR SISTEMININ KRANIYAL, SPINAL VE PERIFERIK SiNiR
ENFEKSIYOZ VE SISTEM ENFEKSIYONLARI VE ETT A K YE, UE, BE
ENFLAMATUVAR ENFESTASYONLARI o
HASTALIKLARI
OTOIMMUN HASTALIKLAR Bl YE, UE, BE
GRANULOMATOZ HASTALIKLAR EUT) & YE, UE, BE
KONJENITAL KRANIYAL, SPINAL VE PERIFERIK SINIR VE UE. BE
HASTALIKLAR SISTEMIi HASTALIKLARI T T
NOROONKOLOJI SINIR SISTEMi TUMORLER| ETT, A YE, UE, BE
SEREBROVASKULER HiPERTANSIF/HEMATOLOJIK VE UE. BE
HASTALIKLAR BOZUKLUKLAR ETT, A T
(KANAMA)
ANEVRIZMA/ARTERIOVENOZ
MALFORMASYON/ARTERIOVENOZ B, A YE, UE, BE
FiSTUL/KAVERNOZ HEMANGIOMA
DIGER
SEREBROVASKULER ETT, A YE, UE, BE
HASTALIKLAR ATEROSKLEROZ
(KANAMA)
SEREBROVASKULER = YE, UE, BE
HASTALIKLAR ATEROSKLEROZ, TROMBOEMBOLIK ’




KLiNiK YETKINLIK

(TIKAYICI) " HASTALIKLAR

SPINAL VASKULER ARTERIOVENOZ
MALFORMASYONLAR  \MALFORMASYON/ARTERIOVENOZ — 5 YE, UE, BE
FiSTUL/KAVERNOZ HEMANGIOMA '
PERIFERIK SINIR TUZAK NOROPATILER T, A 1  YEUEBE
LEZYONLARI
ENFEKSIYON ETT, A 1 YEUEBE

3.7.2. GIRISIMSEL YETKINLIKLER

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

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 gézetim ve denetim altinda bu girisimi
yapabilme dizeyini ifade eder.

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

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

GIRISIMSEL YETKINLIK

" BURR HOLE |  YE-UE-

4 1 BE
KRANIYOTOMI YE-UE-
4 1
BE
KRANIYEKTOMI YE-UE-
4 1
BE
DEKOMPRESYON YE-UE-
4 1
BE
SERVIKAL VE LOMBER DiSKEKTOMI A , | YE-UE-
BE




GIRISIMSEL YETKINLIK

| TORAKAL DISKEKTOMi

YE-UE-

BE

LAMINEKTOMI YE-UE-
BE

LAMINOTOMI YE-UE-
BE

LAMINOPLASTI YE-UE-
BE

KORPEKTOMI YE-UE-
BE

KRANIYOPLASTI YE-UE-
BE

DURATOMI YE-UE-
BE

DURAPLASTI YE-UE-
BE

SANT AMELIYATLARI YE-UE-
BE

KONJENITAL KRANIYOFASIYAL LEZYONLARDA YE-UE-
CERRAHI GIRISIM BE

ANTERIOR —POSTERIOR SERVIKAL SPINAL YE-UE-
ENSTRUMANTASYON/STABILIZASYON/FUZYON BE

POSTERIOR SPINAL YE-UE-
ENSTRUMANTASYON/STABILIZASYON/FUZYON BE

POSTEROLATERAL SPiNAL YE-UE-
ENSTRUMANTASYON/STABILIZASYON/FUZYON BE

TRANSORAL GIRISIMLER YE-UE-
BE

OKSIPITOSERVIKAL ENSTRUMANTASYON VE YE-UE-
STABILIZASYON BE

VERTOBROPLASTI-KiIFOPLASTI YE-UE-
BE

KRANIYOSERVIKAL BILESKE CERRAHISI YE-UE-
BE

DURA TAMIRI (BOS FiSTULU) YE-UE-
BE

iINTRAKRANIYAL LEZYONLAR LEZYON DRENAIJI (abse, kist vb) YE-UE-

BE
LEZYON BiYOPSISi YE-UE-

BE




GIRISIMSEL YETKINLIK

| LEZYON EKSIiZYONU | | | YE-UE-

3 2 i
INTRAKRANIYAL TUMOR GIRIiSIMLERI (DERIN YE-UE-
VE KAFA KAIDESI YERLESIMLI) L 2 BE
TRANSSFENOIDAL YAKLASIMLAR YE-UE-
1 2
BE
IMPLANT VE REZERVUAR YERLESTIRILMESI 5 , | YE-UE-
BE
SPINAL LEZYONLAR SPINAL LEZYON GIRISIMLERI 5 , | YE-UE-
BE
PERIFERIK SINIiR LEZYONLARI PERIFERIK SINIR DEKOMPRESYON GIRISIMLERI A | YEUE-
BE
PERIFERIK SINIR ONARIMI YE-UE-
4 1
BE
DIGER ARTER/KAS/SINIR/KEMIK BIYOPSISI 4 1 YE-UE-
BE
RADYODIYAGNOSTIK ARACLARIN 1 2 YE-UE-
INTRAOPERATIF KULLANIMI BE
KAROTID/FEMORAL ARTER ANJIOGRAFi 1 2 YE-UE-
BE
KRANIYOSPINAL EKSTERNAL TRAKSIYON VE 4 1 YE-UE-
FIKSASYON iSLEMLERI BE
LATERAL SERVIKAL /SUBOKSIPITAL 1 2 YE-UE-
PONKSIYON BE
FONKSIYONEL GiRiSIMLERVE = BLOKAJ UYGULAMALARI YE-UE-
CERRAHiI 12 BE
RF UYGULAMALARI YE-UE-
1 2
BE
ABLATIF UYGULAMALAR YE-UE-
1 2
BE
STIMULATIF UYGULAMALAR YE-UE-
1 2
BE
MIKROVASKULER DEKOMPRESYON YE-UE-
1 2
BE
INTRAKRANIAL BASINGC MONITORIZASYON A YE, UE,
UYGULAMASI 1 BE
RADYOCERRAHI 1 2
YE, BE
AGRI 1 5 YEUE




GIRISIMSEL YETKINLIK

CYE, UE,

1
HAREKET BOZUKLUKLARI 2 BE
YE, UE,
o 1
EPILEPSI 2 BE
1 YE, UE,
PSIKOSIRURJI 2 BE

4. OGRENME VE OGRETME YONTEMLERI

Cekirdek egitim miufredati kilavuzunda geg¢en Ogrenme ve Ogretme yontemleri

kullanilmaktadir.

TUKMOS tarafindan Onerilen 6grenme ve Ogretme yontemleri (ge ayrilmaktadir:
“Yapilandirilmig 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 gérilen konu/durumlarin yeni
gelismeleri hakkinda kullanilan bir yontemdir. Bu yontemde egitici
ogrencide eksik oldugunu bildigi bir konuda ve Ogrencinin pasif
oldugu bir durumda anlatimda bulunur. Sunum etkilesimli olabilir
veya hig etkilesim olmayabilir.

4.1.2. Seminer

Sik gortlmeyen bir konu hakkinda deneyimli birinin konuyu kendi
deneyimlerini de yansitarak anlatmasi ve anlatilan konunun karsihkl
soru ve cevaplar ile geg¢mesidir. Sunumdan farki konuyu
dinleyenlerin de kendi deneyimleri dogrultusunda anlatici ile
karsilikh etkilesim icinde olmasidir. Seminer karsilikli diyaloglarin
yogun oldugu, deneyimlerin yargilanmadan paylasildigi ve farkl
dizeylerde kisilerin ayni konu hakkinda farkl diizeydeki sorular ile
eksik yanlarini tamamlayabildikleri bir egitim etkinligidir.



4.1.3.

4.1.4.

4.1.5.

4.1.6.

Olgu tartigsmasi

Bir veya birkag¢ sik goriilen olgunun konu edildigi bir kiiglik grup
egitim aktivitesidir. Bu egitim aktivitesinin hedefi, farkli diizeydeki
kisilerin  bir olgunun ¢6zlimlenmesi silrecini 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 kiiclik
gruplarda tartisiimasi ile tamamlanmasi veya vyanls bilgilerin
dizeltilmesi saglanir. Ayrica ayni durum ile ilgili ¢ok sayida olgunun
¢ozimlenmesi yoluyla ayni bilginin farkh durumlarda nasil
kullanilacagi  konusunda deneyim kazandirir. Olgunun/larin
basamakli olarak sunulmasi ve her basamak igin fikir tretilmesi ile
surdurdlr. Egitici her basamakta dogru bilgiyi verir ve dogru karari
aciklar.

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 strdaralir. Egitici her basamakta dogru bilgiyi verir
ve dogru karari aciklar. Uzman adayina, benzer c¢alismalar
planlayabilmesi icin problemleri bilimsel yontemlerle analiz etme,
sorgulama, sonuglari tartisma ve bir yayin haline donlstirme
becerisi kazandirilr.

Dosya tartigsmasi

Sik gorilmeyen olgular ya da sik gorilen olgularin daha nadir
gorilen 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
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/larin farkl disiplinler ile birlikte degerlendirilmesi surecidir.
Olgunun sik gorinirliginden ¢ok karmasik olmasi 6grencinin
karmasik durumlarda farkh disiplinlerin farkli bakis agilarini
algilamasini saglar.
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4.1.7. Kurs

Bir konu hakkinda belli bir amaca ulasmak icin diizenlenmis birden

fazla oturumda gergeklestirilen bir egitim etkinligidir. Amag

genellikle bir veya birka¢ klinik veya girisimsel yetkinligin

edinilmesidir. Kurs suresince sunumlar, kiicliik grup calismalari,

uygulama egitimleri birbiri ile uyum iginde gergeklestirilir.

4.1.8. Diger

4.2. Uygulamali Egitim Etkinlikleri (UE)

4.2.1. Yatan hasta bakimi

4.2.1.1.

4.2.1.2.

4.2.1.3.

Vizit

Farkh o6grenciler icin farkli 6grenme ortami olusturan
etkili bir egitim yontemidir. Hasta takibini yapan ve
yapmayan  Ogrenciler  vizitten  farkli  sekilde
faydalanirlar. Hastayi takip eden 6grenci hasta takibi
yaparak ve yaptiklar icin geribildirim alarak 6grenir,
diger 6grenciler bu deneyimi izleyerek 6grenirler. Vizit
klinikte gorilen olgularin hasta yanindan c¢iktiktan
sonra da tartisiimasi ve olgunun gercek ortamda
gozlemlenmesiyle 6grenmeyi saglar.

Nobet

Ogrencinin sorumlulugu yiiksek bir ortamda derin ve
kalictc 6grenmesine etki eder. Olguyu vyiksek
sorumluluk durumunda degerlendirmek 6grencinin var
olan bilgisini ve becerisini kullanmasini ve eksik olani
0grenmeye 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 kullaniimasi
gereken yetkinliklerin 1’inci kidem yetkinlikleri arasinda
siniflandiriimis olmalari bu agidan 6nemlidir.

Girisim

Tani ve tedaviye yonelik tim girisimler, egitici
tarafindan gosterildikten sonra belli bir kilavuz
esliginde basamak basamak goézlem altinda uygulama
yoluyla 6gretilir. Her uygulama basamag i¢in 6grenciye
geribildirim verilir. Ogrencinin dogru yaptiklarini dogru
yapmaya devam etmesi, eksik ve gelismesi gereken



4.2.2.

4.2.3.

taraflarini diizeltebilmesi icin 6grenciye 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.

4.2.1.4. Ameliyat

icinde ¢ok sayida karar ve girisim barindiran miidahale
suregleridir. Her karar ve girisimin ayri ayri gereken
yetkinlik diizeylerine ulagsmasi amaciyla en az
riskli/karmasik olandan en riskli/karmasik olana dogru
olacak sekilde ameliyat siirecinin tim basamaklari
yiksek goézlem 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 gortlen acil veya acil olmayan
olgularin farkh basvuru sekillerini ve farkli tedavi
seceneklerini 6grendigi etkili bir yontemdir. Ayaktan
hasta bakiminda sik kullanilmasi gereken yetkinliklerin
Vinci kidem vyetkinlikleri arasinda siniflandiriimig
olmalari bu agidan 6nemlidir.

Diger

4.3. Badgimsiz ve Kesfederek Ogrenme Etkinlikleri (BE)

4.3.1.

4.3.2.

Yatan hasta takibi

Yatarak takip edilen bir olgu hakkinda yeterlige erismemis bir
Ogrencinin gbzetim 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 sirecidir. Bu egitim
kaynaklarinin dogru ve glvenilir 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 diizeyine
ulasmis bir 6grencinin ylksek gozlem altinda yaptigi calismalar
sirasinda eksikligini fark ettigi konularda 6grenme gereksinimini
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belirleyerek bunu herhangi bir egitim kaynagindan tamamlamasi
surecidir. Bu egitim kaynaklarinin dogru ve glivenilir olmasindan
egitici sorumludur.

4.3.3. Akran 6grenmesi

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

4.3.4. Literatiir okuma

Ogrencinin 6grenme gereksinimi olan konularda literatiir okumasi
ve klinik uygulama ile iliskilendirmesi strecidir.

4.3.5. 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.

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 durumlan fark ederek
ogrenme gereksinimi belirlemesi ve bunu herhangi bir egitim

kaynagindan tamamlamasi strecidir.

4.3.7. Diger

5. EGIiTiM STANDARTLARI

5.1. Egitici Standartlan

EN AZ BiR EGITiCi BULUNMALIDIR
Egitime kabul edilecek uzmanlik 6grencisi sayisi ise her egitici basina uzmanlik
O0grencisini gegmemelidir.

5.2. Mekan ve Donanim Standartlari

MUFREDATA UYGUN HASTA CESITLILIGINI KARSILAYACAK SEKILDE 300 AMELIYAT YAPILIYOR
OLMASI

KURUMDA YATAKLI SERVIS

KURUMDA YOGUN BAKIM

24 SAAT ULASILABILIR UYGUN DONANIMLI AMELIYATHANE




MUFREDATA UYGUN AMELIYATHANE VE EKIPMAN
KURUMDA AMELIYATHANE MiKROSKOBU
KURUMDA TASINABILIR C-KOLLU RADYOSKOPI CiHAZI

6. ROTASYON HEDEFLERI

ROTASYON SURESI (AY) ROTASYON DALI
2 AY ANESTEZIYOLOJi VE REANIMASYON
1AY GENEL CERRAHI
1AY NOROLOJI
1 AY RADYOLOJI
1 AY ACIL
1 AY BEYIN CERRAHI
1 AY ENFEKSIYON HAST. Ve KLN. MiKROBIYOLOJi

ANESTEZiYOLOJi VE REANIMASYON ROTASYONU
GIRiSIMSEL YETKINLiK HEDEFLERI
Yetkinlik Adi Yetkinlik Diizeyi
Anestezi indiksiyon ve ilkeleri 1
Genel ve Lokal Anestezi Uygulamalari 1
Néroproteksiyon ilkeler 1
Resusitasyon 2
Yogun Bakim ilkelerine hakimiyet 1
Endotrakeal entiibasyon 2
Noroproteksiyon uygulamalari 2
GENEL CERRAHI ROTASYONU
GIRISIMSEL YETKINLIK HEDEFLERI
Yetkinlik Adi Yetkinlik Diizeyi
Akut karin/Abdominal travmaya yaklasim 2
NOROLOJi ROTASYONU
GIiRISIMSEL YETKINLIK HEDEFLERI
Yetkinlik Adi Yetkinlik Diizeyi
Epilepsiye yaklasim 1
inmeye yaklasim 1
Bas agrisina yaklasim 1
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RADYOLOJI ROTASYONU

GIRiSIMSEL YETKINLiIK HEDEFLERI

yaklagimlar

Yetkinlik Adi Yetkinlik Diizeyi
Nororadyolojik inceleme teknikleri 1
Kraniyal ve servikal damarlarda doppler incelemeler 1
ACIL ROTASYONU
KLINIK YETKINLIK HEDEFLERI
Yetkinlik Adi Yetkinlik
Duzeyi
Multi travmali hastaya yaklasim ETT, K
GIRISIMSEL YETKINLIK HEDEFLERI
Yetkinlik Adi Yetkinlik
Duzeyi
Subclavien ve juguler kateter takma becerisi 2
Entlbasyon becerisi 2
Kardiyopulmoner resusitasyon(PCR) egitimi ve becerisi 2
ENFEKSIYON HAST. ROTASYONU
KLINIiK YETKINLIK HEDEFLERI
Yetkinlik Adi Ye?.kmh.k
Duzeyi
Santral sinir sistemi hastaliklarina yaklasim 1T, A
Atesi olan hastaya yaklasim 1T, A
BEYiN CERRAHi ROTASYONU
KLINiK YETKINLIK HEDEFLERI
Yetkinlik Adi Yetkinlik
Duzeyi
Travmatik olmayan beyin kanamalarinda cerrahi ve konservatif A

7. OLCME VE DEGERLENDIRME

Egiticinin uygun gordigi olgme 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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