~== GANAKKALE ONSEKIiZ MART UNIVERSITESI TIP FAKULTESI Rl

Doénem V
SINIR-DAVRANIS Staj Blogu
2025-2026 Staj Egitim Programi

Egitim Baskoordinatorii:  Prof. Dr. Coskun BAKAR
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Genel bilgiler;

Staj blogu siiresince Noroloji, Psikiyatri, Cocuk Psikiyatrisi ve Beyin ve Sinir Cerrahi
anabilim dallarindaki 6gretim {iiyeleri tarafindan donem 5 6grencilerine (gerektikge online)
teorik dersler ve pratik uygulama dersleri verilecektir. Pratik uygulama dersleri staj blogu
icindeki istasyonlarda yapilacaktir. COMU Saglik Uygulama ve Arastirma Hastanesi iginde
servis, poliklinik, ameliyathane veya yogun bakim gibi istasyonlarda hasta basi egitimi
(anamnez, fizik muayene, dosya hazirlama, vizit, ayirict tani, klinik beceri, olguya dayali
egitim vb.) rotasyon yapilarak uygulanacaktir.

Noroloji Anabilim Dali;

Noroloji staji siiresi i¢inde sik goriilen nérolojik hastaliklarin tanilar1 ve tedavileri hakkinda
detayli bilgiler verilmektedir. Bu siire boyunca hedeflenen yeterlikleri kazandirmak {iizere,
programda teorik dersler, klinik ndrofizyoloji laboratuvarlarinda egitim, hasta basi muayene,
poliklinik uygulamalari, klinik beceri uygulamalari, serbest ¢alisma saatleri yer almaktadir.
Ogrenciler staj siiresince gruplar halinde klinik uygulama baslig altinda asagida belirtilen
alanlarda egitim alirlar:

-Noroloji Servisi: Anamnez alma, fizik muayene yapma, tetkik isteme ve sonuglarini
degerlendirme uygulamalar1 yapilmaktadir. Hasta bas1 vizitlerinde hasta sunma, norolojik
muayene ve serviste yatan hastalara yonelik konular1 tartisma uygulamalar1 yapilmaktadir

- Poliklinik: Hasta anamnezi alma, ndrolojik muayene, sik goriilen ndrolojik hastaliklarin
recetesini gérme- yazma uygulamalari yapilmaktadir.

-Klinik  Norofizyoloji  Laboratuvarlarinda  Egitim:  Elektroensefalografi  (EEG),
Elektrondromiyografi (ENMG), Polisomnografi laboratuvarlarinda hasta izleme-
degerlendirme, gbzlemleme uygulamalari1 yapilmaktadir.

Psikiyatri Anabilim Dali;

Bu anabilim dalina egitim i¢in gelen 6grenciler poliklinik ve servis i¢ rotasyonunda hasta
degerlendirmesi yaparlar, serviste stajin sorumlu Ogretim gorevlileri gozetiminde hasta
takibine ve egitim faaliyetlerine etkin bi¢imde katilirlar.

Bu stajin amaglari; tam bir psikiyatrik 6ykii almak ve tam bir psikiyatrik muayene yapabilmek,
hasta, hasta yakinlar1 ve meslektaslarla etkin sekilde iletisim kurabilmek, uluslararasi tani
oOl¢iitlerini kullanarak sik goriilen psikiyatrik bozukluklarin tanisini koyabilmek ve ayirici tant
yapabilmek, acil psikiyatrik durumlart tanimak ve miidahale edebilmek, psikiyatrik
bozukluklarin 6nlenmesi konusunda duyarli olmak, gerekli durumlarda toplumu ve aileyi
bilgilendirebilmek, psikiyatrik bozukluklarda kullanilan ilag tedavilerinin temel ilkelerini
tanimlayabilmek, psikiyatride sik kullanilan farmakolojik ve girisimsel tedavi yontemlerini
tanimlayabilmek, acil psikiyatrik bozukluklarin tedavisinde uygulanan ydntemlerini
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tanimlayabilmek, psikiyatrik bozuklugu olan hastalarda karsilagilabilecek yasal sorunlarin
farkinda olmak, bu konudaki gérev ve sorumluluklari yerine getirebilmek, kiiltiirel etmenlerin
ruh saghigi lizerine etkilerini dikkate almaktir.

Cocuk Psikiyatrisi Anabilim Dali;

Bu staj boyunca 6grencilerimize ¢cocuk ve ergen hastalardaki belirtileri onlarin gelisim diizeyi,
ailesi ve i¢inde bulundugu sosyal cevre ile birlikte biyopsikososyal ve kiiltiirel yaklasimla
degerlendirebilme konusunda bilgi; degerlendirme siirecinde ¢ocuk, ergen ve aileye saygili,
mahremiyete 6zen gosteren ve empatik bir yaklagim sergilemenin 6nemi konusunda
farkindalik; hasta, hasta yakinlart ve meslektaglarla etkin sekilde iletisim kurabilme
konusunda bilgi ve beceriler; c¢ocuk haklari, ¢ocuklarda 6zel gereksinim, ayrimcilik,
otekilestirme, ihmal ve istismar durumlart ile ilgili bilgi ve farkindalik; cocuk ve ergenlerde
goriilen psikiyatrik bozukluklarin 6nlenmesi konusunda yapilacak hizmetlerin toplum sagligi
acisindan 6nemine yonelik biling; cocuk ve ergenlerde sik karsilagilan ve acil psikopatolojileri
tanima, sevk ve birinci basamak diizeyinde tedavi etmeye yonelik bilgi, beceri ve tutumlar
kazandirmaktir

Beyin ve Sinir Cerrahi Anabilim Dalx;

Beyin, omurilik ve sinir sistemi cerrahisi disiplininde beynin, beyincigin ya da omurilik
dokusunun i¢inden kaynaklanan veya ona disaridan basi olusturan yer kaplayici lezyonlarin,
beyin dokusunu ya da omuriligi besleyen damarlarin anevrizma(balonlagsma), arteriovenoz
malformasyon(kavernom) gibi rahatsizliklarinin, karotid arter stenozu dedigimiz; boyun
damarlarindaki darliklarin ayrica konjenital dogumla birlikte olan meningosel,
meningomyelosel gibi sinir sisteminin olusumu sirasinda gelisen rahatsizliklarin, hidrosefali
adi verilen beyin bosluklarindaki beyin omurilik sivisinin miktarinin artisinin, bel fitig1, boyun
fitig1, omurgadaki kiriklar, omurgada kaymalar ve omurga darlig1 basta olmak iizere her tiirlii
omurga hastaliklarinin, kafa ve omurilik yaralanmalarinin, beyin damarlarinin
tikanikliklarinin, beyin ve beyincik kanamalarinin cerrahi veya medikal tedavisi ile ilgilenir.
Bu staj siiresi i¢cinde 6grencilere en sik goriilen beyin ve sinir cerrahisi sorunlarini tanilari ve
tedavileri hakkinda detayl bilgiler verilir.

Bu stajin amaci; tip fakiiltesi 6grencilerinin kazandiklari bilgi ve becerileri tiim yas
gruplarinda goriilen beyin, beyincik, omurga, omurilik ve santral-merkezi ve periferik sinir
sistemi hastaliklarini 6grenmesidir.

Stajin ¢calisma alanlari:

Canakkale Onsekiz Mart Universitesi Hastanesi
Noroloji AD Servisi
Noroloji AD Poliklinikleri
Psikiyatri AD Servisi
Psikiyatri AD Poliklinikleri

Cocuk Psikiyatrisi Poliklinikleri
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Beyin ve Sinir Cerrahisi AD Servisi

Beyin ve Sinir Cerrahisi AD Poliklinikleri

STAJIN AMACT:

Ulusal Cekirdek Egitim Programinda belirtilen 6grenim hedefleri goz Oniinde
bulundurularak, Noroloji, Psikiyatri, Cocuk Psikiyatrisi ve Beyin ve Sinir Cerrahi
programinin kapsadigi hastaliklarin ayirici tani, 6n tani, tani, tedavi, acil miidehale, izlem
ve uygun korunma yollart ile ilgili bilgi ve beceri kazandirmak, iyi bir hasta—hekim
iletisimi kurmanin 6nemini kavramak ve becerisini gelistirmektir.

Anabilim/Bilim Dali / Dersin Adi Ders Sayis1

Kuramsal Uygulama TOPLAM

Noroloji 39 30 69
Psikiyatri 41 30 71
Cocuk Psikiyatrisi 10 30 40

Radyoloji 3 3




Fizyoloji-Anatomi

Beyin ve Sinir Cerrahisi

KDT

Vaka calismasi

Toplam
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Ol¢me-Degerlendirme

Ogrencinin dlgme ve degerlendirmesi COMU Tip Fakiiltesi 2023-2024 Olgme
Degerlendirme Esaslarina uygun olarak yapilir. Olgme ve degerlendirme esaslarina

gore klinik ddbnemde basari degerlendirme bilesenleri asagidaki gibidir.

Klinik egitim déneminde bagar: degerlendirme bilesenleri

Staj sonu basariya etkisi

Biitiinleme

Staj blogunu olusturan
anabilim dallarinin sorulari-
nin puansal degerinin en az
yarisinin elde edilmesi. Aksi
durumda o anabilim dalinda
ogrencinin elde ettigi puan
ile 0 anabilim dalinin toplam
puaninin %50’si arasinda
kalan puan farki, 6grenci-
nin smav toplam puanindan
dusilir.

En az 50 puan elde etme
barajt

DIiKKAT!

. . I <. Ara . . 2 . Staj Sonu Teorik Staj Sonu Klinik Beceri
Kurallar Bicimlendirici o . Bicimlendirici Karne Sinav (ve v o .
Degerlendirme e . Sinawvi (ve Biitiinlemesi)
Sinav Sinav Biitiinlemesi)
%S5 %20 %S %10 %30 %30
Yok Yok Yok Yok Var Var
Yok Yok Yok Yok Var Var
Var (Staj Sonu Var (Staj Sonu Puami| | Var (Staj Sonu Puam
Yok Yok Yok Puam Hesaplanmaz) Hesaplanmaz)
Hesaplanmaz) P P
Staj sonunda once “Staj Karnesi” degerlendirilir. Eger staj karnesinden 50 puan altinda puan alinmis ise 6grenci staj sonu teorik ve klinik beceri sinavlarina
alinmadan staj tekrar1 yapar. Staj karnesinden 50 puan ve iistii puan alindig1 durumda dgrenci staj sonu teorik sinava alinir ve bu sinavdan 50 puan altinda alir
ise klinik beceri sinavina alinmadan biitiinlemeye kalir.




1. Hafta

Pazartesi Carsamba Persembe

PS1: Ruhsal

09.30- Durum
10.15 Muayenesi
Dr H Ertekin
PS2: Ruhsal
Noro-anatomi Durum
11.15 Muayenesi
Dr H Ertekin
PS3: Psikiyatri
11.30- R belirti ve
12.15 bulgular
Dr H Ertekin
Ogle arasi Ogle aras1 Ogle aras1
CRS1: Cocuk ve
Ergen Psikiyatrik
13.15- . .. o . .
14.00 Noro-fizyoloji Degerlendymesmde
Temel Ilkeler
Dr N Bolat
CRS2: Otizm
14.15- Spektrum
15.00 Noro-fizyoloji Bozukluklari-1
. Dr N Bolat




2. Hafta

Pazartesi Sah Carsamba Persembe Cuma

08.30-
09.15

09.30-
10.15

10.30-
11.15

11.30-
12.15

13.15-
14.00

14.15-
15.00

15.15-
16.00

16.15-
17.00
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Klinik egitim gruplar:
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3. Hafta
Pazartesi Sah Carsamba Persembe Cuma
08.30- Klinik egitim Klinik egitim Klinik egitim Klinik egitim Klinik egitim
09.15 (gruplar) (gruplar) (gruplar) (gruplar) (gruplar)
09.30- | Klinik egitim | Klinik egitim Klinik egitim | Klinik egitim ;fzulgsg::'i
10.15 (gruplar) (gruplar (gruplar (gruplar) Dr Mi Atagiin
CRS3: Otizm PS15: Kaygi ile . .
10.30- | Kilinik egitim Spektrum liskili Bozukluk- | Klinik egitim ;ffl;lg::ﬁlr::‘;
11.15 (gruplar) Bozukluklari-2 1 (gruplar) Dr Mi Atagiin
Dr N Bolat Dr H Ertekin &
CRESlfs:ﬂ]()l'ilf:‘at PS15: Kaygi ile
11.30- Klinik egitim . g . Mliskili Bozukluk- | Klinik egitim KDT
Hiperaktivite ; .
12.15 (gruplar) - 2 (gruplar) Dr MI Atagiin
Bozuklugu Dr H Ertekin
Dr N Bolat
Ogle arasi Ogle arasi Ogle arasi Ogle arasi Ogle aras1
Bagimsiz
13.15- Calisma Klinik egitim Klinik egitim Bagimsiz
14.00 (gruplar) (gruplar) Calisma
14.15- Bagimsiz Klinik egitim Klinik egitim Bagimsiz
15.00 Gahsma (gruplar) (gruplar) Calisma
15.15- Bagimsiz Klinik egitim Klinik egitim Bagimsiz
16.00 Cahisma (gruplar) (gruplar) Calisma
Bagimsiz
16.15- Cahsma Klinik egitim Klinik egitim Bagimsiz
17.00 (gruplar) (gruplar) Cahisma
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Klinik egitim gruplar:




4. Hafta
Pazartesi Sah Carsamba Persembe Cuma
PS6: Alkol ve
Madd
08.30- Klinik egitim Klinik egitim K lall ¢ Klinik egitim Klinik egitim
ullanim
09.15 (gruplar) (gruplar) Bozukluklari-1 (gruplar) (gruplar)
Dr AE Sevik
PS6: Alkol
Mad d(:a ve PS4: Bipolar ve
09.30- Klinik egitim Klinik egitim Klinik egitim iliskili
Kullanim
10.15 (gruplar) (gruplar) Bozukluklari-2 (gruplar) Bozukluklar-1
zukluklari- .
Dr MI Atagii
Dr AE Sevik r agun
RS6: PS6: Alkol ve
C PSS: Bipolar ve
P Cocuklarda Madde P -
10.30- Klinik egitim Klinik egitim Iiskili
11.15 (gruplar) Davramis Kullanim (gruplar) Bozukluklar-2
: grup Sorunlar: Bozukluklari-3 grup D MI Atagii
DrNBolat | Dr AE Sevik ro Atasn
o PS6: Alkol
CRS5: Ozgiil Niad d‘; ve Vaka
11.30- Klinik egitim Ogrenme Kullanmm Klinik egitim Calismasi
12.1 1 Bozuklug 1 Dr H Erteki
5 (gruplar) Dzz; B:lg; Bozukluklari-4 (gruplar) r rtekin
Dr AE Sevik
Ogle aras1 Ogle arasi Ogle arasi Ogle aras Ogle arast
PS12: Psikiyatrik
oo Acil-1: intihar
PS19: Psikotik Vak
13.15- stott Klinik egitim Bagimsiz Davranisinin A
Bozukluklar-1 - A . Calismasi
14.00 . (gruplar) Calisma Degerlendirmesi .
Dr AE Sevik ve Yaklasim Dr H Ertekin
Dr H Ertekin
Bagimsiz PS13: Psikiyatrik
Calhisma Acil-2: Saldirgan
Hastay1
PS19: Psikotik & i
14.15- SOOI 1 Klinik egitim Degerlendirme, | yjinin esitim
15.00 Bozukluklar-2 (gruplar) diger acil (gruplar)
' Dr AE Sevik grup psikiyatrik grup
durumlar ve
Yaklasim
Dr H Ertekin
Bagimsiz PS13: Psikiyatrik
) Calisma Acil-3: Saldirgan
PS9: Hastay1
Antipsikotikl 5 i
15.15- | o nORSIKOTRIET K linik egitim Degerlendirme, | jinin esitim
16.00 ve Yan Etkilerin o diger acil ——
) Yonetimi grup psikiyatrik grup
Dr Mi Atagiin durumlar ve
Yaklasim
Dr H Ertekin
Bagimsiz
16.15- Klinik egitim Klinik egitim Cahsma Klinik egitim Klinik egitim
17.00 (gruplar) (gruplar) (gruplar) (gruplar)
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Klinik egitim gruplar:




5. Hafta

Pazartesi Sah Carsamba Persembe Cuma
PS10:
Psikofarmakolo
jik Tedaviler ve
08.30- Klinik egitim Klinik egitim Klinik egitim Klinik egitim Yan Etkilerin
09.15 (gruplar) (gruplar) (gruplar) (gruplar) Yonetimi-1
(Duygudurum
Diizenleyiciler)
Dr Mi Atagiin
PS11:
Psikofarmakolo
NR20: Bas 11:{( Tel(;al\(/.lller.ve
09.30- | Klinik egitim agrist Klinik egitim Klinik egitim ;gne:l;:‘rz"‘
10.15 (gruplar) ]3r S'(C (gruplar) (gruplar) S
Giildiken )
ve anksiyete
tedavisi)
Dr Mi Atagiin
PS11:
Psikofarmakolo
jik Tedaviler ve
o NR21:Bas | o 0. pediatrik o JYan Etkilerin
10.30- Klinik egitim agrisi e e Klinik egitim .
11.15 (gruplar) Dr YC Norosiriirji (gruplar) Yonetimi-3
e, Dr TS Korkmaz (Antidepresanlar
Giildiken )
ve anksiyete
tedavisi)
Dr Mi Atagiin
L NR22: Bas | pg: pediatrik L 5
11.30- Klinik egitim agrisi Nérosiriiri Klinik egitim Bagimsiz
12.15 (gruplar) ]3r S'(C Dr TS Korkmaz (gruplar) Calisma
Giildiken
Ogle arasi Ogle arasi Ogle arasi Ogle arasi Ogle arasi
PS24: PS23: Bedensel
13.15- Davramssal Klinik egitim Belirti ve iliskili Bagimsiz
14.00 Bagimhliklar-1 (gruplar) Bozukluklar-1 Calisma
Dr AE Sevik Dr SA Korkmaz
PS24: PS23: Bedensel Bagimsiz
14.15- Davramissal Klinik egitim Belirti ve Iliskili Cahisma
15.00 Bagimhhklar-1 (gruplar) Bozukluklar-2
Dr AE Sevik Dr SA Korkmaz
15.15- Klinik egitim Klinik egitim Vaka calismasi PS14: Deliryum Bagimsiz
16.00 (gruplar) (gruplar) Dr Mi Atagiin Dr SA Korkmaz Calisma
Bagimsiz
16.15- Klinik egitim Klinik egitim Bagimsiz Klinik egitim Calisma
17.00 (gruplar) (gruplar) Calisma (gruplar)

Klinik egitim gruplari:
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6. Hafta
Pazartesi Sal Carsamba Persembe Cuma
08.30- Klinik egitim Klinik egitim Klinik egitim Klinik egitim Klinik egitim
09.15 (gruplar) (gruplar) (gruplar) (gruplar) (gruplar)
NR29:
NR26: Beyin Periferik
09.30- Klinik egitim Damar Klinik egitim Klinik egitim . .
Sinir Sistem
10.15 (gruplar) Hastaliklar1 (gruplar) (gruplar) Hastaliklart
Dr S Ak
! S0¥ Dr M Cam
NR30:
NR27: Beyin BC9: Periferik
10.30- Klinik egitim Damar Torakolomber Klinik egitim .
Sinir Sistem
11.15 (gruplar) Hastahklar travmalar (gruplar)
Dr S Akso Dr A Akar Hastaliklan
y Dr M Cam
NR31:
NR28: Beyin BC10: Periferik
11.30- Klinik egitim Damar Torakolomber Klinik egitim Sinir Sistem
12.15 (gruplar) Hastahklar travmalar (gruplar)
Dr S Akso Dr A Akar Hastaliklari
¥ Dr M Cam
Ogle aras1 Ogle aras1 Ogle aras Ogle arast Ogle aras1
PS21: OKB ve PS25: Cinsellik ve NR32:
iliskili bozukluklar— RAD1: o Cinsel slev Yiiksek
13.15- . Bagimsiz )
14.00 1 Serebrovaskiiler Calisma Bozukluklari-1 Kortikal
Dr SA Korkmaz hastaliklar Dr SA Korkmaz Fonksiyonlar
Dr Y Sengiil
PS21: OKB ve RAD2: Beyaz Bagimsiz PS25: Cinsellik ve NR33:
iliskili bozukluklar— cevher Cahsma Cinsel Islev Yiiksek
14.15-
15.00 2 hastaliklari ve Bozukluklari-2 Kortikal
’ Dr SA Korkmaz norodejeneratif Dr SA Korkmaz | Fonksiyonlar
hastaliklar Dr Y Sengiil
RAD3: Beyin Bagimsiz
15.15- Klinik egitim tiimorleri ve Caliyma Klinik egitim Klinik egitim
16.00 (gruplar) noroenflamatuar (gruplar) (gruplar)
hastahklar
Bagimsiz
Calhisma
16.15- Klinik egitim Klinik egitim Klinik egitim Klinik egitim
17.00 (gruplar) (gruplar) (gruplar) (gruplar)
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Klinik egitim gruplar:
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7. Hafta
Pazartesi Sah Carsamba Persembe Cuma
Klinik egiti
08.30- | Klinik egitim Klinik egitim | Klinik egitim | Klinik egitim ik egitim
(gruplar)
09.15 (gruplar) (gruplar) (gruplar) (gruplar)
Klinik egitim
KDT NR20 KDT
09.30- Klinik egitim > Klinik egitim (gruplar)
10.15 (gruplar) Bas agrisi NR 1-2-3 (gruplar)
) Dr YC Giildiken Dr S Aksoy
NR09-Demans
L KDT NR21 Vaka L Hastaliklar1 ve
10.30- Klinik egitim . Sunumu Klinik egitim Kognitif
11.15 (gruplar) Bas agrisi inme (gruplar) bulgul
: Dr YC Giildiken e weulan
Yonetimi Dr.Y Sengiil
NR09-Demans
NI Hastaliklar: ve
11.30- Klinik egitim rETi Bagimsiz Klinik egitim Kognitif
151
12.15 (gruplar) T CS Ggl T Calisma (gruplar) bulgular:
r Uldiken Dr Y Sengiil
Ogle arasi Ogle arasi Ogle aras1 Ogle arasi Ogle arast
PS-14 D t
BC1: BCS5: Spinal . f mansta
. RAD1: . goriilen
13.15- Supratentoriyal . Bagimsiz Hastahklar o .
. Serebrovaskiiler psikiyatrik
14.00 tiimorler Calisma Dr TS
Dr UA Malcok hastahklar Korkmaz bulgular
¢ Dr H Ertekin
BC2: RAD?2: Beyaz Bagimsiz BC6: Spinal
14.15- | Supratentoriyal | cevher hastahiklar Cahsma Hastaliklar KDT-AES
15.00 tiimorler ve norodejeneratif Dr TS
Dr UA Malgok hastaliklar Korkmaz
RAD3: Beyin Bagimsiz
15.15- Klinik egitim tiimorleri ve Calisma Klinik egitim Klinik egitim
16.00 (gruplar) noroenflamatuar (gruplar) (gruplar)
hastaliklar
Bagimsiz
16.15- | Klinik egitim Klinik egitim Calisma Klinik egitim | Klinik egitim
17.00 (gruplar) (gruplar) (gruplar) (gruplar)
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Klinik egitim gruplar:




8. Hafta

Pazartesi Sal Carsamba Persembe Cuma
08.30- Klinik egitim Klinik egitim Bagimsiz Klinik egitim Klinik egitim
09.15 (gruplar) (gruplar) Calisma (gruplar) (gruplar)
PS22: Uyk R24-Klinik
09.30- | Klinik egitim Klinik egitim S22: Uyku | yonik egitim | o0 e
10.15 () () Bozukluklar: (g Norofizyoloji
’ grup grup Dr SA Korkmaz grup Dr. iG Altun
NR25-Klinik
10.30- | Klinik egitim Klinik egitim KDT Klinik egitim | . ﬁzy;‘l‘;ji
11.15 (gruplar) (gruplar) Dr SA Korkmaz (gruplar) Dr. iG Altun
NR23-Uyk
11.30- Klinik egitim Klinik egitim Vaka Calismas1 | Klinik egitim Bozuklulflatl
12.15 1 1 Dr SA Kork 1 ..
(gruplar) (gruplar) rS orkmaz (gruplar) Dr. © Ocak
Ogle aras1 Ogle arasi Ogle aras1 Ogle arast Ogle aras
CRS7: Cocuk NR34: Multipl Vaka
ve Ergenlerde Skleroz ve Diger . . PS20: Kisilik
13.15- . . . Bicimlendirici calismasi-
14.00 Tik Demyelinizan Sinav MS Bozukluklar:
) Bozukluklari Hastaliklar: M Cam Dr H Ertekin
Dr N Bolat Dr M Cam
NR35: Multipl
CRSS8: Disa . Vaka PS16:
Skleroz ve Diger .. .. ..
14.15- Atim Demvelinizan Bicimlendirici calismasi- Disosiyatif
15.00 Bozukluklar: Hasfallklarl Smav MS Bozukluklar
Dr N Bolat Dr M Cam M Cam Dr H Ertekin
15.15- | Vaka calismasi Klinik egitim Smav Klinik egitim Klinik egitim
16.00 Dr N Bolat (gruplar) Degerlendirme (gruplar) (gruplar)
Smav
16.15- | Klinik egitim Klinik egitim Degerlendirme | Klinik egitim Klinik egitim
17.00 | (gruplar (gruplar) (gruplar) (gruplar)
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Klinik egitim gruplar:




9. Hafta

Pazartesi Sal Carsamba Persembe Cuma
08.30- Klinik egitim Klinik egitim Klinik egitim Klinik egitim Klinik egitim
09.15 (gruplar) (gruplar) (gruplar) (gruplar) (gruplar)
09.30- Klinik egitim Klinik egitim Klinik egitim Klinik egitim Klinik egitim
10.15 (gruplar) (gruplar) (gruplar) (gruplar) (gruplar
CRS9: Cocuk ve Panel
. PS17: Y
10.30- | Klinik egitim | Lrgenlerde Kayg KIiBAS Klinik egitim eme
11.15 | ve Duygudurum DrM | Bozukluklari-1
. (gruplar) Bozukluklar: ghijeed (gruplar) Dr AE Sevik
Dr N Bolat Dr T Akman
CRS10: Cocuk ve I;)I:;;:IS
C o . Ergenlerde Cinsel c o PS17: Yeme
11.30- Klinik egit Klinik egit
o1 itk egim Kimliginden Dr M Cam I CEIAM | g ukluklar-2
A5 (gruplar) Hosnut Olmama Dr T Akman (gruplar) Dr AE Sevik
Dr N Bolat
Ogle arasi Ogle arasi Ogle aras1 Ogle aras1 Ogle arasi
PS26:
PS18: Travma KDT : Vaka Kons?ltasyon
13.15- ve Yaklasim " . Bagimsiz & Liyezon
. . Norofizyoloji Calismasi . .
14.00 Ilkeleri-1 DriG Altun Calisma Bevin Cer Psikiyatrisi
Dr AE Sevik y Dr SA
Korkmaz
PS18: T Bagimsiz
S18: Travma KDT 1 Vaka L
14.15- ve Yaklasim . » Cahsma Klinik egitim
; ) Norofizyoloji Cahismasi
15.00 Ilkeleri-2 DriG Altun Bevin Cer (gruplar)
Dr AE Sevik " ik
Bagimsiz
15.15- Klinik egitim Klinik egitim Calisma Klinik egitim Klinik egitim
16.00 (gruplar) (gruplar) (gruplar) (gruplar)
Bagimsiz
16.15- Klinik egitim Klinik egitim Cahisma Klinik egitim Klinik egitim
17.00 (gruplar) (gruplar) (gruplar) (gruplar)
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10. Hafta
Pazartesi Persembe Cuma
08.30- (Karnelerin
09.15 degerlendirilmesi
egerlendirilmesi) Bitirme
(uygulama)
Sinavi
Psikiyatri, CRS
09.30- | PS-Genel Gézden (Psikiyatri, CRS)
10.15 Gecirme
10.30- PS-Genel Gozden
11.15 Gecirme
11.30- | CRS-Genel Gozden
12.15 Gecirme
Ole
13.15- NR-Genel Gozden
14.00 Gecirme
14.15- NR-Genel Gozden
15.00 Gecirme
15.15- BC-Genel Gozden
Gecirme




PSiKiYATRI OGRENIM HEDEFLERI

* Psikiyatrik oykii alabileceklerdir. ¢ Psikiyatrik muayene yapabileceklerdir.

» Anksiyete kavramini tanimlayacak, anksiyetesi olan hastaya tan1 koyacak, ayirici tanisim
yapabilecek ve acil girisimleri yaparak bir psikiyatri uzmanina yonlendirebileceklerdir.

* Panik atagi taniyabilecek, panik bozukluk olan hastalarin tedavisini planlayacak ve
izleyebileceklerdir.

* Major depresif bozukluk tanisi koyabilecek, ayiric1 tanisimi yapabilecek, depresyonu olan
hastalarin tedavisini planlayacak ve izleyebileceklerdir,

* Bipolar bozuklugu olan bir hastaya tan1 koyacak, ayirici tanisini yapabilecek ve acil girisimleri
yaparak bir psikiyatri uzmanina yonlendirebileceklerdir.

* Psikotik bozuklugu olan bir hastaya tan1 koyacak, ayirici tanisini yapabilecek ve acil girisimleri
yaparak bir psikiyatri uzmanina yonlendirebileceklerdir.

* Norobiligsel bozuklugu olan hastalara tan1 koyabilecek, tedavi hakkinda bilgi sahibi olacak ve 6n
girisimleri yaparak bu hastalar psikiyatri uzmanina yonlendirebileceklerdir.

* Uyku bozuklugu olan hastalara tan1 koyabilecek, tedavi hakkinda bilgi sahibi olacak ve 6n
girisimleri yaparak bu hastalar1 psikiyatri uzmanina yonlendirebileceklerdir.

* Yeme bozuklugu olan hastalara tan1 koyabilecek, tedavi hakkinda bilgi sahibi olacak ve on
girisimleri yaparak bu hastalar1 psikiyatri uzmanina yonlendirebileceklerdir

* Travma ve iligkili bozuklugu olan bir hastaya tan1 koyabilecek, tedavi hakkinda bilgi sahibi olacak
ve On girisimleri yaparak psikiyatri uzmanima ydnlendirebileceklerdir.

 Alkol-madde kétiiye kullanimi ve bagimliligimi tammlayacaklar, alkol-madde ile iligkili olarak
ortaya ¢ikan psikiyatrik ve tibbi durumlari, tedavide kullanilan yontemleri 6greneceklerdir.

* Alkol entoksikasyonu, yoksunlugunu ve deliryum tremensi taniyacak ve tedavi edecek, alkolle
iligkili olarak goriilen diger acil tibbi durumlar1 taniyacaklardir.

* Bedensel belirti bozukluklarin etiyolojisi ve ayiric1 tanis1 hakkinda bilgi sahibi olacaklar, hastay1
psikiyatri uzmanina yonlendirebileceklerdir.



* Acil psikiyatrik hastalarin stabilizasyonunu yapabileceklerdir.

« Intihar girisiminde bulunmus ya da intihar riski olan hastada acil psikiyatrik girisim
yapabileceklerdir.

» Saldirgan hastaya yaklasim ilkelerini sayabilecek ve saldirganliga neden olan hastaliklari
sayabileceklerdir

* Kisilik bozukluklarini 6n tanisini koyabileceklerdir
* Disosiyatif bozukluklarin 6n tanisin1 koyabilmek ve yonlendirebilmek

+ Saglikli cinsel yagam tanimini yapabilecek, Cinsel islev bozukluklarini tanimlayabilmek ve uygun
tedavi alacaklar1 birimlere yonlendirebilecektir

» Tipta biyopsikososyal model ve biitiinciil yaklagimin 6nemi, hastaliklar iizerinde psikososyal
etmenlerin rolii hakkinda bilgi sahibi olacaklar, psikosomatik hastaliklar1 ve psikiyatrik
konsiiltasyon istenmesi gereken durumlari 6greneceklerdir.

* Psikiyatrik bozukluklarda kullanilan ila¢ tedavilerinin temel ilkelerini 6greneceklerdir.

+ Onemli ilag etkilesimlerine yol acan psikotrop ilaglar1 Ogrenecekler, onemli etkilesimler
sonucunda ortaya ¢ikan klinik tablolar, gebelik ve laktasyon doneminde psikotrop ila¢ kullanimi

hakkinda bilgi sahibi olacaklardir.

» Kotii haber verme basamaklarini sayabilecekler ve genel ilkelerini tanimlayabileceklerdir

EGITICILER

Prof. Dr. Murat ilhan Atagiin
Doc¢. Dr Hiilya Ertekin
Doc. Dr. Siikrii Alperen Korkmaz

Dr. Ogr. Uyesi Ali Emre Sevik



ALT OGRENIM HEDEFLERI

PS- 01/02 Psikiyatrik Oykii Alma ve Anamnez 1-2
Dr. H ERTEKIN

Psikiyatrik 6ykii almanin temel 6zeliklerini bilir ve tarif edebilir
Psikiyatrik goriismenin 6zeliklerini anlatabilir

Psikiyatrik goriisme ve tibbi degerlendirmenin farklarini anlatabilir
Psikiyatrik 6ykii ve tibbi degerlendirmenin ortak 6zeliklerini anlatabilir
Ruhsal durum muayenesinde sorgulanan 6geleri sayabililir
Duygudurum ve duygulanim tanimini ve 6zelliklerini agiklayabilir

Temel Bilissel islevleri sayabilir ve 6zelliklerini agiklayabilir

PS-03 Ruhsal Durum Muayenesi
Dr. H ERTEKIN

Ruhsal durum muayenesi yapar.

Ruhsal durum muayenesinin uygulandigi durumlar1 betimler.

Ruhsal durum muayenesinin uygulama basamaklarini sayar.

Ruhsal durum muayenesinin temel sart1 olan biling degerlendirmesi yontemini bilir-uygular.

Ruhsal durum muayenesini yaparken, uygun sekilde hastanin mevcut durumunu kayit eder ve
geregi halinde sonraki muayenelerle karsilastirilmasi i¢in uygun sekilde arsivler.

Ruhsal durum muayenesindeki temel amag ve hedefleri bilir.

PS-04/05 Bipolar ve iliskili Bozukluklar
Dr. Mi ATAGUN




UCEP Karsihgi: Bipolar Bozukluk: T-A

Bipolar ve iligkili bozukluklari klinik olarak siniflandirir
Bipolar I bozuklugun tanimini yapar

Mani doneminin klinik belirtilerini sayar

Bipolar II bozuklugun tanimini yapar

Hipomani doneminin klinik belirtilerini sayar

Mani ve hipomani ayrimini yapar

Bipolar bozuklugun depresyon dénemini belirtilerini bilir
Siklotimik bozuklugun tanimini yapar

Bipolar bozuklugun klinik 6zelliklerini sayar

Bipolar bozuklugun nedenlerini tarif eder

Bipolar bozuklugun dogal seyri hakkinda bilgi sahibidir.
Bipolar bozuklukta tedavi beklentileri hakkinda bilgi sahibidir.
Bipolar bozuklugun tedavi hedefleri hakkinda bilgi sahibidir.
Bipolar bozuklugun farmakoterapisi hakkinda bilgi sahibidir.

Bipolar bozuklugun siirdiiriim donemi tedavisini bilir.

PS- 5/6 Alkol ve Madde Kullanim Bozukluklari 1 —
Dr AE SEVIK

UCEP Karsihigi: Alkol ve madde kullanimiyla ilgili sorunlar: T-A-K

Bagimlilik ndrobiyolojisini temel yapisi ile bilir.

Alkol ve madde kullanim bozuklugu tanisini tarif eder.



Alkol ve madde kullanim bozuklugu tan 6lgiitlerini tanimlar.

Birinci basamakta alkol kullanim bozuklugu taramasi uygulamasi yapar.

Alkol kullanim bozuklugu ve es tanili ruhsal bozukluklar: tanimlayabilir

Alkol kullanim bozuklugu i¢in risk etkenlerini sayar.

Alkol kullanim bozuklugunda kullanilan ilaglarin etki diizenegini ve yan etkilerini sayar.
Alkol yoksunlugu kliniginin 6zelliklerini tarif eder.

Alkol entoksikasyonunda gozlenen klinik belirtileri betimler.

Alkol yoksunlugu klinigini tanir. Alkol yoksunlugu tedavisi acil yaklagimin bilir.

Alkol yoksunluguna bagli konviilziyon klinigini tanimlar.

Alkol kullanim bozuklugu klinigini DSM V’e gore tanimlar.

Alkol kullanim bozuklugu siirdiiriim donemi tedavisini bilir. Alkol ve madde kullanim
bozukluklarina bagli gelisen acil durumlari tanir.

PS-7/8 Depresif Bozukluklar 1-2 Dr.
MIi ATAGUN

UCEP Karsihgi:Depresyon: TT-A-K-I

Depresyon patogenezini anlatir

Depresyon tablosunun klinik 6zelliklerini sayar

Depresyon bozukluklarini ayr1 bagliklar altinda tanimlar ve ayirici tani yaklagimi yapar
Depresyon kliniginin belirleyicilerini sayar

Depresyon tani dlgiitlerini sayar

Depresyon belirtileri gosteren gesitli tibbi hastaliklar1 sayar

Depresyon ayirici tanisini yapar Depresyon tedavi planim yapar

PS-9 Antipsikotikler ve Yan Etkilerin Yonetimi
Dr. Mi ATAGUN




Antipsikotik ilaglar1 ve etki mekanizmalarini bilir

Antipsikotik ilaclarm yan etkilerini bilir

Acil durumlarda antipsikotik ila¢ kullanim ilkelerini bilir.

10/ 11 Psikofarmakolojik Tedaviler ve Yan Etkilerinin Yonetimi 1/2

Dr. Mi ATAGUN

Temel psikofarmakolojik ilag gruplarin bilir.

Psikotroplar1 etki mekanizmalarina gére gruplayarak sayar.

Psikotrop ilaglar1 ve 6zellikle psikiyatrik klinik durumlarda kullanilanlari bilir,
Psikiyatride kullanilan temel psikotrop ilaglar1 etki mekanizmasina goére gruplara ayirabilir.
Her gruptaki temel etken maddeleri birkag¢ 6rnekle kullanim alanlar ile sayar.
Benzodiyazepinleri yar1 6miirlerine gore gruplar.

Benzodiyazepinlerin etki siirelerinin klinik kullanimda 6énemini bilir.
Benzodiyazepinlerin endikasyon alanlarini sayar

Anksiyolitik 6zellik gdsteren ilaglar1 sayar

Antidepresanlarin etki mekanizmalarini gruplarina gore tarif eder.
Antidepresanlar1 etki diizeneklerine gore simiflandirir.

Antidepresan tedavi ilkeleri konusunda temel yaklagimi tarif eder.

Belli basl trisiklik antidepresan ilaglar1 temel 6zellikleri ile sayar.

Belli bagli monoaminoksidaz inhibitorii ilaglar sayar.

Serotonin-norepinefrin geri alim inhibitori ilaglar sayar.
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Secici serotonin gerialim inhibitdrii ilaglarin klinik kullanim endikasyonlarin sayar.
Belli baghi serotonin modiilatorii ilaglari sayar.

Belli bagli noradrenalin gerialim inhibitdr ilaglar1 etken maddeleri ile bilir.

Belli basli noradrenalin ve dopamin gerialim inhibitor ilaglar sayar.

Belli bagh alfa2-Adrenerjik reseptor antagonist ilaglari sayar.

Duygudurum dengeleyici ilaglar1 ve etki diizeneklerini bilir

Duygudurum dengeleyici ilaglarin yan etkilerini bilir.

PS-12 Psikiyatrik Acil Durumlar 1: Intihar Davramsinin Degerlendirilmesi Ve
Yaklasim
Dr. H ERTEKIN

UCEP Karsihigr: Intihar, kendine zarar verme:A-K

Intihar- Ozkryim risk faktérlerini sayar.

Intihar- Ozk1yim girisimi sonrasi acile bagvuran hastanin ilk degerlendirmesini yapar.

Intihar- Ozkiyim girisimi ile bagvuran hastanin kisa siireli tedavi planini geregi halinde yapar.
Intihar fikrinin normal bir goriisme sirasinda hastada nasil sorgulanacagim bilir.

Intihar olgulara 6nleyici yaklasim y&netemlerinin farkindadir, klinik pratikte uygular.
Intiharin biiyiik bir toplumsal sorun oldugunu bilir.

Mevcut intihar olgularinin biiyiik kisminin uygun ve zamaninda miidehale ile tibbi olarak
Onlenebilir oldugunu bilir.

Psikiyatrik hastaliklarin intihar olgularindaki komorbit durumunun 6neminin farkindadir..

PS-13 Psikiyatrik Acil Durumlar 2-3: Saldirgan Hastay1 Degerlendirme, diger acil psikiyatrik
durumlar ve Yaklasim



Dr. H ERTEKIN

Acil psikiyatrik durumlar genel olarak tanimlar

Acil psikiyatrik degerlendirmenin geregi durumunda nasil yapilacagini bilir.

Acil psikiyatrik hastaya yaklagimin temel ilkelerini bilir.

Acil psikiyatrik hastalarda ayirici tan1 yapar.

Acil psikiyatrik durumlarda, 6zellikle ajite ve eksiye hastalarda uygun tedavi plani yapar.
Saldirgan hastanin psikiyatrik degerlendirmesinin geregi halinde nasil yapilacagini bilir.
Saldirgan hastanin acil degerlendirmesinin nasil yapilacagini betimler.

Acil psikiyatrik durum olarak saldirgan hastanin tedavi yaklasimini bilir..

PS-14 Deliryum- Demansta Goriilen Psikiyatrik Belirti ve Bulgular
Dr. SA KORKMAZ - Dr. H ERTEKIN

UCEP Karsihg Deliryum-Demansta Goriilen Psikiyatrik Belirti ve Bulgular:T-A-K-1
Demans klinigini tanimlar.

Demans nedenleri arasinda yer alan etimolojik faktorleri sayar.

Demans nedenleri arasinda yer alan nérodejeneratif hastaliklart sayar.

Demans tanisinda kullanilan rutin tetkikleri bilir.

Demansta goriilen psikiyatrik semptomlari bilir-betimler.

Demans tedavisinde kullanilan temel psikofarmakolojik ve norofarmakolojik tedavileri sayar.
Deliryum kavraminin tanimini yapar.
Deliryum patogenezini bilir, agiklar.

Deliryum etyolojisinde yer alan durumlar betimler. Deliryumun ayirici tanisini yapar.



Deliryum tedavi planini yapar.

Acil sartlarda deliryum ayirici tanisi yapar ve uygun tedavi algoritmasini planlar.
Hafif kognitif bozukluk kavramini bilir.
Hafif kognitif bozukluk ve demens iliskisini uygun sekilde agiklar.

Yasa bagli bilissel yeti yitimi kavramini tanimlar.

PS-15 Kaygi ile iliskili Bozukluklar 1/2
Dr. H ERTEKIN

UCEP Karsiigi: Yaygin anksiyete bzouklugu;OnT, Panik bozukluk;T-A, Fobik bozukluklar;
T

Anksiyete ve Iliskili Bozukluklar sinifindaki hastaliklari sayar ve ayiric1 tam yaklasimi yapar.
Anksiyete kavramini tanimlar.

Anksiyetenin nérobiyolojik kokenlerini anlatir.

Fizyolojik dozdaki anksiyete maruziyetinin kisi iizerindeki etkilerini sayar.

Anksiyeteyle poliklinik ve acile bagvurabilecek genel tibbi durumlar sayar.

Panik Bozuklugunun klinik belirtilerini sayar. Panik Bozuklugunun tedavi planini yapar.
Panik bozuklugun ayirici tanisini yapar. Panik Bozuklugun ndrobiyolojik kokenlerini anlatir.

Panik atagi temel klinik 6zellikleri ile tanimlar. Panik atak tablosunu klinik 6zellikleri ile
betimler.

Panik atak klinigi ile karigacak diger klinik durumlar drnekler verir.
Agarofobinin tedavi planini yapar. Sosyal fobinin klinik belirtilerini sayar.
Sosyal fobinin tedavi planin1 yapar.

Yaygin anksiyete bozuklugunun klinik belirtilerini sayar.



Yaygin anksiyete bozuklugunun tedavi planini yapar.

Yaygin anksiyete bozuklugunun ayirici tanisin yapar.
Bilissel davranisg1 terapinin etkili oldugu hastaliklar sayar.

Nefes egzersizi ve gevseme egzersizi Onerilen hastaliklar1 sayar.

PS-16 Disosiyatif Bozukluklar
Dr. H Ertekin

UCEP Karsihig:: Disosiyatif Bzoukluklar: OnT
Disosiyatif bozukluk kavranmini tanimlar

Disosiyatif bozukluklar sinifindaki hastaliklar1 sayar
Disosiyatif kimlik bozuklugu tani dlgiitlerini anlatir

Disosiyatif amnezinin 6zelliklerini sayar

Depersonalizasyon/derealizasyon tanimini yapabilir.

PS-17 Yeme Bozukluklar:
Dr. AE SEVIK

UCEP Karsihigi: Yeme bozukluklari: OnT-K-I
Yeme bozukluklar: sinifindaki hastaliklar: bilir.

Anoreksiya nervoza hastaliginin klinik belirtilerini sayar.

Anoreksiya nervoza hastaliginin tedavisini bilir.

Yeme bozuklugu klinik komplikasyonlarini sayar.

Yeme bozuklugu kliniginin 6liime neden olanlarini bilir.

Blumia nervoza hastaliginin klinik belirtilerini sayar.

Blumia nervoza hastaliginin temel tedavi algoritmasini bilir.

Tikinircasina yeme bozuklugunun klinik belirtilerini sayar.

Yeme bozuklugu kliniginin goriiniimlerini genel olarak tanir.

Yeme bozuklugu klinigi bulunan bireyleri uygun sekilde tedavi klinigine yonlendirme

yaklasimini bilir.

PS-18 Travma ve Yaklasim ilkeleri
Dr AE SEVIK
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UCEP Karsihigi: Travma sonrasi stres bozuklugu: T-A
Psikolojik Travma kavramini psikiyatrik bir klinik goriiniim olarak tanimlar.

Psikolojik Travma ve iliskili bozukluklarin siniflandirilmasini DSM 5’e gore genel olarak
yapar. Psikolojik Travma ve sonrasinda gelisen stres bozuklugunun tanisal 6zelliklerini
sayar.

Psikiyatrik agidan Travma Sonrasi Stres Bozuklugu kliniginin tedavisini bilir.

Travma sonrasi stres bozuklugunun ayirici tanisini yapar.

Akut stres bozuklugu kliniginin tanisal 6zelliklerini bilir.

Akut stres bozuklugu klinigini tedavi eder.

Akut stres bozuklugu ayirici tanisini yapar.

Uyum bozuklugu tanisini klinik 6zellikleri ile DSM 5’e uygun sekilde betimler.

Uyum bozuklugu kliniginin tedavi driintiisiinii bilir.

Travma ile iligkili olusan psikiyatrik klinikler i¢in ayirici tan1 yapar

PS-19 Psikotik Bozukluklar

Dr. AE SEVIK

UCEP Karsihigr: Sizofreni ve diger psikotik bozukluklar:T-A

Psikoz sendromu goriintiisiinii psikiyatrik terimlerle, uygun sekilde tanimlar.
Psikotik bozukluk kavramini bilir.
Psikotik bozukluklar kiimesindeki temel psikiyatrik tanilart sayar.
Sizofreni ve diger psikotik bozukluk kliniklerini isimleri ve temel &zellikleri ile sayar.
Sizofreni klinik goriiniimiinii klinik olarak betimler.
Sizofreni tam dl¢iitlerini DSM V’e uygun sayar.
Sizofreni etiyolojisinde rol alan olasi faktorleri ve genetigin roliind tarifler.

Psikoz sendromu ve Dopamin iligkisini ilgili yolaklar tizerinden betimler. Psikotik bozukluklar igin
ay1ricl tani yapar.

Psikotik bozukluklarin klinik goériiniimlerini ayr ayri tarif eder.
Psikotik bozukluklardan her biri i¢in tan1 almis hastaya uygun acil yaklagimi tarif eder.

Genel tibb1 duruma bagli psikotik bozukluk etiyolojisini bilir.
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PS-20 Kisilik Bozukluklar:
Dr. H ERTEKIN

UCEP Karsihig: Kisilik Bozukluklari:OnT

Kisilik bozuklugu kavramini tanimlar

Kisilik bozukluklari sinifinda yer alan tani dlgiitelerini sayar
A kiimesi kisilik bozukluklarinin 6zelliklerini sayar

B kiimesi kisilik bozukluklarinin 6zelliklerini sayar

C kiimesi kisilik bozukluklarinin 6zelliklerini sayar

PS- 21 Obsesif Kompulsif Bozukluk ve ilskili bozukluklar
Dr. SA KORKMAZ

UCEP Karsiig1: Behcet hastalig / 6grenme diizeyi: OnTObsesif Kompulsif
Bozukluk: T

Obsesyon ve kompulsiyon kavramlarini psikiyatrik klinik goriiniimler olarak tanimlar.
Obsesif kompulsif bozukluk hastalig1 klinik belirtilerini DSM V’e gore sayar.

Obsesif kompulsif bozukluk hastalig1 tedavisini betimler.

Obsesif kompulsif bozukluk hastaliginin ayirici tanisinin yapar.

Obsesif kompulsif bozukluk ve iligkili bozukluklar simifindaki hastaliklar1 temel klinik
ozellikleri ile sayar. Viicut dismorfik bozuklugu hastaligi klinik belirtilerini sayar.

Viicut dismorfik bozuklugu tedavisini ve ayirici tanisini bilir.
Biriktiricilik bozuklugu tani, tedavi ve ayirici tanisini yapar.
Deri yolma bozuklugu tani, tedavi ve ayirici tanisini yapar.
Trikotilomani tani, tedavi ve ayirici tanisini yapar.

Obsesif Kompulsif Bozukluklar baglig1 altindaki psikiyatri kiniklerini temel 6zellikleri ile
sayar.
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Obsesif Kompulsif Bozukluklar tan1 sinifi i¢in uygun tedavi algoritmalarini bilir.

PS-22 Uyku Bozukluklari
Dr. SA KORKMAZ

UCEP Karsihigr: Uyku Bozukluklari: OnT

Uyku fizyolojisi ve evrelerini anlatabilir
Uykusuzluk bozuklugunun tanimini yapabilir
Uykusuzluk bozuklugunun klinik belirtilerini sayabilir
Uykusuzluk bozuklugunun nedenlerine yonelik ayirici tan1 yapabilir
Uykusuzluk bozuklugunun tedavi ilkelerini sayar
Asirt uykululugun tanimini yapar
Asirt uykululugun nedenleri hakkinda genel klinigi betimler
Santral hipersomnolans bozukluklarini tarif eder
Huzursuz bacaklar sendromu klinigini bilir.
Parasomni kliniklerini bilirg
Non-REM ve REM iligkili parasomnileri gruplayarak sayar.

Sirkadiyen Ritim uyku bozukluklarini sayar.

PS-23 Bedensel Belirti ve iliskili Bozukluklar
Dr. SA KORKMAZ

UCEP Karsihgi: Hipokondriazis, Konversiyon Bozuklugu; OnT

Bedensel belirti bozukluklar sinifindaki hastaliklar1 sayar
Bedensel belirti bozukluk kavramini tanimlar

Bedensel belirti bozukluklarin ortak 6zelliklerini sayar
Bedensel belirti bozukluklarin ortaya ¢ikarici etkenlerini sayar
Bedensel belirti bozukluklarin etyolojisini agiklar

Somatizasyon bozuklugunun ve hastalik kaygisi bozuklugunun klinik belirtilerini sayar



Somatizasyon bozuklugunun ayirici tanisini yapar

Hastalik kaygist bozuklugunun ayirici tanisini yapar

Somatizasyon bozuklugunun tedavi planini yapar

Hastalik kaygist bozuklugunun tedavi planini yapar

Konversiyon bozuklugu ve psikosomatik hastaliklarin klinik belirtilerini sayar
Konversiyon bozuklugunun ayirici tanisini yapar

Psikosomatik hastaliklarin ayirici tanisini yapar

Konversiyon bozuklugunun acilde tedavi plan1 yapar

Konversiyon bozuklugunun poliklinikte tedavi planlar

PS-24 Davramgsal Bagimhhklar
Dr. AE SEVIK

Davranigsal bagimlilik kavramini tanimlar.

Bagimlilik mekanizmasi ve davranigsal siireglerle olasi norofizyolojik iliski yolaklarini sayar.
Davranigsal bagimlililarin olusum siireclerini genel olarak tarif eder.

Davranigsal bagimliklarin olugmasinda risk tasiyan toplum gruplarini sayar.

Davranigsal bagimliliklarin psikiyatrik tan1 agisindan klinik goriiniimlerini betimler.
Psikiyatrik agidan davranigsal bagimliliklarin klinik 6nemini bilir.

Davranigsal bagimlilik kliniklerinin belli basli olanlari sayar.

Belli bagli davranigsal bagimlilik goriingiilerini yeterli diizeyde betimler.

Hangi davranigsal bagimlilik siirecinde hangi tedavi yaklagimlarmin oncelilikli olarak ele
aliacagim bilir.

PS-25 Cinsel islev Bozukluklari
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Dr. SA KORKMAZ

UCEP Karsiligi: Cinsel Islev Bozukluklari: OnT
Cinsellik kavramini tanimlar.

Cinsel islev bozuklugu kavramaini tanimlar

Erkeklerde goriilen cinsel islev bozuklugu belirtilerini sayar.
Erkeklerde goriilen cinsel islev bozukluklarinin tani kriterlerini sayar.
Kadinlarda goriilen cinsel islev bozuklugu belirtilerini sayar.
Kadinlarda goriilen cinsel islev bozukluklarinin tan1 kriterlerini sayar.
Cinsel islev bozukluklarinin ayirici tanisini yapar.

Cinsel islev bozukluklarinda altta yatan olas1 nedenlerini sayar.
Cinsel islev bozukluklariyla ilgili psikoegitimi bilir.

Cinsel islev bozukluklariyla ilgili tedaviler hakkinda bilgi sahibi olur.

PS-26 Konsiiltasyon & Liyezon Psikiyatrisi
Dr. SA KORKMAZ

Konsiiltasyon & liyezon psikiyatrisinin (KLP) tanimin1 yapabilir.

Tibbi servislerde psikiyatrik konsiiltasyon isteme endikasyonlarini siralar.

Hastane ortaminda yapilandirilmis psikiyatrik degerlendirme yapar.

Karar verme kapasitesi kavramini agiklar.

Psikotrop ilaglarin tibbi hastaliklarda kullanimina iligskin temel ilkeleri bilir.
Konsiiltasyon notunun yazimini standart bir formatta uygular.

Multidisipliner ekip i¢i iletisim ve is birligi ilkelerini bilir.

Hastane ortaminda hasta ve ailesiyle zor konular1 (kotii haber verme, stigma, agresyon)
yonetmek icin etkili iletisim tekniklerini uygular.

Psikosomatik bozukluklara yaklagimin temel ilkelerini agiklar.

KLP’nin klinik sonuglara (yatis siiresi, tedavi uyumu, mortalite/morbidite) etkisini tartisir.
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PSIKIYATRI
UYGULAMA DERSLERiI OGRENIM HEDEFLERI

*Ruh saglig1 ve hastaliklar ile ilgili belirti ve bulgular1 se¢ebilmek

= Mental durumu degerlendirebilecegi sorulari sorabilmek

= Psikiyatrik oykii alabilmek

* Biling degerlendirmesi ve ruhsal durum muayenesi yapabilmek

= Psikiyatrik belirtileri ayirt ederek detayli bilgi alabilmek i¢in tantya gotiirebilen
sorular1 sorabilme yetenegini kazandirmak

= Muayene sirasinda hasta ile iletisim kurabilme ve gdzlem yapabilmek

= Gorlisme sirasinda niteliksel ve niceliksel anormal 6zellikleri ayirt edebilmek
= Minimental test ile ilgili uygulamalar1 yapabilme

» Hastanin duygulanim ve duygudurumunu degerlendirebilmek

= Hastanin biligsel yetilerini degerlendirebilmek

= Hastadaki alg1 bozuklugunu saptayabilecegi sorular sorabilmek

= Diisiincenin siireci, bi¢imi ve icerigini degerlendirebilecegi 6zgiin sorular
sorabilmek

= Diisiince icerigindeki asirilik ve bozukluklar1 degerlendirebilmek

» Hastanin davraniglarindaki niteliksel ve niceliksel anormallik ve bozukluklari
degerlendirebilmek

= Hasta dosyasi hazirlayabilmek

» Hastanin epikrizinde bulunmasi gereken asgari bilgilerin 6nemini bilerek kayit
etmek

= Epikriz formunda ilgili alanlara gerekli bilgileri girebilmek

= Otomasyon sisteminden epikriz ¢iktis1 alabilmek

= Acil psikiyatrik hastanin stabilizasyonunu yapabilmek

» Intihar riskini degerlendirebilmek ve bu yonde gerekli 6nlemleri alabilmek

= Herhangi bir olumsuz durumda, hasta yakinina kotii haber verebilecek iletisim
becerilerini kazandirmak

= Hasta ve hasta yakinlari ile iyi iletisim ve esduyum yapabilme becerilerini
kazandirmak

= Belli bagh psikiyatrik 6l¢me ve degerlendirme araglarini uygulayabilme

= Ajite ve saldirgan hastaya yaklagimi bilmek ve hastanin stabilizasyonunu
saglayabilmek

* Duygudurum degisikliklerini degerlendirebilmek ve muayene bulgularini
yorumlayabilmek

» Gergegi degerlendirme sorunlarini degerlendirebilmek ve muayene bulgularini
yorumlayabilmek

* Disosiyatif bozukluklarinin 6n tanis1 yapabilmek

= Adli psikiyatrik degerlendirme yapabilecek ve adli psikiyatrik rapor
diizenleyebilecek

= Alkol ve madde kullanim bozukluklariin tanisin1 koyabilmek, hastanin
stabilizasyonunu saglayarak gerekli yonlendirmeleri yapabilmek
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NOROLOJI STAJIN OGRENIM HEDEFLERI

Sinir sisteminin anatomi ve fizyolojisini kavrayabilme.

Norolojik hastaliklarda goriilen semptomlari taniyarak

patofizyolojik iligkiyi kurabilmeli ve bu semptomlara sahip

hastalara yaklagim prensiplerini 6grenme.

Fizik muayenenin 6nemli bir pargasi olan sinir sistemi muayenesini eksiksiz
yapabilme.

Norolojide kullanilan tanisal testlerin (lomber ponksiyon,
elektroensefalografi, elektromiyografi, polisomnografi ve
nororadyolojik testler) tanida kullanim alanlar1 ve

yorumlanmalar1 hakkinda genel bilgi sahibi olma.

Norolojik acil hastalara yaklagim prensiplerini bilme ve uygulayabilme.

Norolojik hastaliklarda koruyucu hekimligin 6nemini kavrama ve
bu alanda yeterli bilgiye sahip olmak.
Sik karsilasilan norolojik hastaliklarin, tan1 ve tedavi yaklagimlarini 6grenme.

Birinci basamak diizeyinde ndrolojik hastaliklar i¢in taniya
uygun tedavi planlar. Tedavi regetesi yazar.

Norolojik tedavi ajanlarinin neler oldugunu; endikasyon,
kontrendikasyon ve uygulama yontemlerini sayabilir.
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EGITIiCIiLER

Prof. Dr. Yildizhan Sengiil
Doc. Dr. Uyesi Ozgiil Ocak
Dr. Ogr. Uyesi Selma Aksoy
Doc. Dr. Uyesi Mustafa Cam
Dr. Ogr. Uyesi ilknur Giiglii

Altun
Dr. Ogr. Uyesi Yigit Can
Giildiken
ALT OGRENIM HEDEFLERI
NOR_01  Norolojik Muayene DR SELMA AKSOY

UCEP Karsihigi: Temel Hekimlik Uygulamalary/ Norolojik Muayene
Norolojik hastaliklarin tanisina yonelik anamnez alabilmeli

Afazi muayenesi yapabilmeli,konugma bozukluklarini degerlendirebilmeli
Kranyal sinir muayenesini yapabilmeli
Motor, duyu ve serebellar sistem muayenesini yapabilmeli

Derin tendon reflekslerine bakabilmeli, patolojik refleksleri tespit edebilmeli



NOR 02 Basagrilar DR YiGIiT CAN GULDIKEN
UCEP Karsihig: Bas agrisi/ Ogrenme diizeyi: TT
Migren/ Ogrenme Diizeyi: T-A-K-I
Primer ve sekonder bas agrilarini ayirt edebilmeli
Bas agrili hastada sekonder basagrisina isaret eden alarm belirtilerini sayabilmeli
Bas agrisi ile basvuran hastada ayirici tanitya yonelik anamnez alabilmeli

Migren ve Gerilim tipi bas agrisini ayirt edebilmeli Gerilim tipi bas agrisinin tedavisini
bilmeli

NOR 03 Beyin Damar Hastahklar: DR SELMA AKSOY
UCEP Karsiig1: inme/ Ogrenme diizeyi: T-A-K-I
Inme ile acile gelen hastaya ilk yaklasimi ve istenmesi gereken tetkikleri bilmeli

Iskemik inmeli hastada risk faktorlerini degerlendirerek etyolojiye ydnelik yapilacak
tetkikleri bilmeli

Akut iskemik inme tedavisinin hangi hastalara verilebilecegini bilmeli
Iskemik inmenin tedavisini ve takibinde nelere dikkat edilmesi gerektigini bilmeli

Hemorajik inme lokalizasyonlarini ve ortaya ¢ikabilecek klinik tablolar1 bilmeli

NOR 04 Biling ve Bozukluklar Dr. YILDIZHAN SENGUL
UCEP Karsihg:: Biling Degisiklikleri/ Ogrenme diizeyi: T-A-K-I
Biling tanimin1 yapabilmeli
Kronik biling bozukluklarini sayabilmeli ve 6zelliklerini bilmeli
Biling bozuklugu ile bagvuran hastanin muayenesini yapabilmeli
Etyolojiye yonelik hangi tetkiklerin istenmesi gerektigini bilmeli.

Akut biling bozukluklarini sayabilmeli ve 6zelliklerini bilmeli
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UCEP Karsihgi: Uykuyla Tlgili Sorunlar/ Ogrenme diizeyi: OnT
Uyku ile iliskili solunum bozukluguna neden olan hastaliklar1 bilmeli
Santral Uyku apne sendromu klinigini ve tanida hangi tetkiklerin istenecegini bilmeli
Giindiiz asir1 uykululuk haliyle giden uyku hastaliklarini bilmeli
Uyku ile iliskili hareket bozukluklarini bilmeli

Huzursuz bacak sndromu tani ve tedavisini bilir

Non-REM ve REM parasomniler ayirici tanisini yapabilmeli.

NOR_06 Norolojik Hastaliklarda Klinik Norofizyoloji Laboratuvarlarinin Yeri- PSG
Kullanim1 Dr. ILKNUR GUCLU
ALTUN

Polisomnografi tetkikinin nasil ve nerede yapildigini bilmeli
Polisomnografinin hangi durumlarda ve kimlerden istenmesi gerektigini bilmeli
Polisomnografi tetkikinde degerlendirilen parametreleri sayabilmeli

Polisomgorafi Laboratuvarinin fiziksel 6zelliklerini bilmeli

Polisomnografi ¢ekimi dncesi hasta hazirlarken nelere dikkat edilmesi gerektigini bilmeli

NOR 07 Epilepsi-ilk Nobete yaklasim
Dr. 0ZGUL OCAK- Dr. iG ALTUN

UCEP Karsihig:: Epilepsi/ Ogrenme diizeyi: OnT A-K-I
Epilepsi epidemiyolojisini ve tyolojik sebeplerini bilir.
Ilk Nobet ile gelen hastaya yaklagimi bilir.

[k nobetin ayiric1 tanisini yapabilir.
[k nobette ayirict tani icin gereken tetkikleri planlayabilir.
Ik ndbete miidahale yapabilir

Epilepsi siniflamasini bilir.
Epileptik ndbet ve ayirici tanilarim bilir

Nobet gore verilebilecek olan tedavi semasini bilir.

NOR 08 Hareket Bozukluklari Dr. YILDIZHAN SENGUL
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NOR 05 Uyku Bozukluklar1 Dr OZGUL OCAK



Hareket bozukluklarini taniyabilir ve birbirinden ayirabilir

Hareket bozuklugu ile iliskili olabilecek etyolojik faktorleri bilir (ilaclar, toksik maddeler,
edinsel ve genetik hastaliklar)

Hareket bozukluklarinin tedavisinde kullanilabilecek uygun ilaglart bilir
Parkinson Hastaliginin temel klinik belirtilerini ve tedavi yaklagimlarini bilir

Ataksi tanimin1 ve ataksi sebeplerini bilir.

NOR_09 Demans Dr. YILDIZHAN SENGUL

UCEP Karsilig1: Demans/ Ogrenme diizeyi: OnT K-I

Unutkanlik yakinmasiyla basvuran hastadan nasil anamnez alinacagini ve hangi tetkiklerin
istenecegini bilir

Demans hastalarinda ayirici tanty1 yapabilir
Demans alt tiplerini bilir

Demans tedavisinde kullanilan ilaglar1 bilir

Demans hastalarinin biligsel fonksiyon bozukluklar1 yani sira eslik eden diger
semptomlarini bilir ( Psikiyatrik vb..)

NOR 10 Norolojik Aciller Dr. SELMA AKSOY
UCEP Karsihg:

Myasteni/ Kolinerjik Kriz/ Ogrenem diizeti: A

Nobet Gegirme/ Ogrenme diizeyi: OnT- A-K-I

Bas agrisi ile acil servise basvuran hastada primer ve sekonder bag agrilarini ayirt edebilmeli
Migren ve kiime bas agrisinin acil tedavisini yapabilmeli

Bilin¢ bozuklugu nedeniyle acile gelen hastaya ilk yaklasim bilmeli ve uygulayabilmeli
Glaskow koma skalasini bilmeli.

Hareket bozukluguna neden olan ndrolojik acil durumlar bilmeli.

Noromuskuler kavsak hastaliklar acillerini bilmeli.

Acil servise epileptik ndbet ile gelen hastanin acil miidahalesini ve tedavisini yapmay1 bilir.
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UCEP Karsihigi: Hareket Bozukluklar:
Parkinson Hastahg/ Ogrenme diizeyi: OnT
Esansiyel Tremor: OnT
Ataksiler: OnT



Statius Epilepticus tanisini ve tedavisini bilir.

NOR 11 Norolojik Hastaliklarda Klinik Norofizyoloji Laboratuvarlarinin Yeri- ENMG
Kullanimi

Dr. OZGUL OCAK

UCEP Karsiig:: Periferik Noropatiler/ Ogrenme diizeyi: OnT

Tuzak noropatilerinin sebepleri bilmeli.

Tuzak noropatilerin klinik bulgularin bilir

Tan1 yontemi olarak sinir iletim ¢alismalarini,elektromiyografinin kullanildigini bilmeli

Noromuskuler Kavsak Hastaliklarinda kullanilan ENMG yontemelerin bilir.

2
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NOR_12 Nérolojik Hastaliklarda Klinik Nérofizyoloji Laboratuvarlarinin Yeri- EEG Kullanimi
Dr. 0ZGUL OCAK

EEG normal ve anormal dalga
paternlerini bilmeli

Epileptik  hastada EEG dalga
paternlerini bilmeli

Ensefalopatide =~ EEG  tetkikinin
ozelliklerini bilmeli

EEG tetkikinin hangi hastalardan istenmesi gerektigini bilmeli

EEG laboratuariin fiziksel 6zelliklerini bilmeli ve rutin EEG ¢ekimi hakkinda bilgi sahibi
olmal.
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NOR 13 Demyelinizan Hastaliklar

UCEP Karsihig1: Multipl Skleroz/ Ogrenme Diizeyi: OnT
Demiyelinizan Hastaliklarinin etyolojisini bilmeli
Demiyelinizan Hastaliklarin klinik bulgularini bilmeli
Demiyelinizan Hastaliklarinin ayirici tanisi yapabilmeli
Demiyelinizan Hastaliklarinin tedavisini bilmeli

Demiyelinizan Hastaliklarinin olusum mekanizmasini bilmeli

Dr. MUSTAFA CAM

NOR_14 Kranyal Sinir Patolojileri Dr.

YiGiT CAN GULDIKEN

Kranial Sinirlerin Anatomisini bilmeli

Kranial Sinir tutulumuyla giden hastaliklar1 bilmeli
Kranial sinirlerin ndrolojik muayanesini yapabilmeli
Kranial sinir hastaliklarinin tedavisini bilmeli

Kranial sinirleri intrakranial patolojilerini bilir.

NOR 15 KIBAS

UCEP Karsiigi: Kafa ici basing artist/ Ogrenme diizeyi: A
Intrakranial basinct arttirabilecek patolojileri sayabilmeli
Spontan KIBAS’a yol agan mekanizmalar1  bilmeli
Herniasyon ¢esitlerini ve mekanizmalarin sayabilmeli

KIBAS tedavisini bilmeli KIBAS nérolojik muayane
bulgularini bilmeli

NOR 16 Periferik Sinir Hastaliklar1

Dr.MUSTAFA CAM

Dr. MUSTAFA CAM

UCEP Karsihig:: Periferik Noropati/ Ogrenme diizeyi: OnT
Periferik sinir sisteminin anatomisini bilmeli

Polindropati tanimini ve sebeplerini bilir.

Tuzak Noropatilerin medikal tedavilerini bilir.

Periferik sinir sistemi hastaliklarinin ayirici tanisin1 yapabilmeli
GBS tan1 ve tedavisini bilir

CIDP tani ve tedavisini bilir.

NOR 17 Kas Hastaliklar1
ALTUN

Dr. ILKNUR GUCLU
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UCEP Karsihg: Kas Hastahklar)/ Ogrenme diizeyi:OnT
Kas anatomisini bilmeli

Kas hastaliklariin nérolojik muayane bulgularini bilmeli ve muayanesini yapabilmeli
Kas hastaliklarinin sebeplerini bilmeli

Kas hasatalig1 olan hastanin sikayetlerini bilmeli ve anamez de nelere dikkat
edecegini bilmeli

Kas hastaliklarinin tedavisini bilmeli

NOR 18 Noéromuskuler Kavsak Hastaliklari Dr. 0ZGUL OCAK

UCEP Karsihg:
Noromuskuler kavsak hastaliklarinin klinik bulgularini bilmeli
Noromuskuler kavsak hastaliklarinin ayrici tanisini yapabilmeli

Myastenia Gravis Hastaligini bilmeli

Noromuskuler kavsak hastaliklarinin tanisinda kullanilan nérofizyolojik labaratuar bulgularini
bilmeli

NOR_19 Yiiksek Kortikal Fonksiyonlar Dr. YILDIZHAN SENGUL

UCEP Karsihg:: Biligsel kognitif Bozukluklar: Ogrenme diizeyi/ On T-K-I
Afazi muayenesi yapabilmeli,konusma bozukluklarini degerlendirebilmeli
Apraksi muayanesi yapabilmeli
SSS anatomisini bilmeli
Kortikal fonksiyon bozuklugu olan hastalarda klinik ve anatomik kolerasyonu bilmeli
Kortikal fonksiyon bozuklugu olan hastalarda yapilmasi gereken
radyolojik incelmeleri bilmeli ve degerlendirebilmeli

UYGULAMA DERSLERiI OGRENIM HEDEFLERI

° Norolojik bulgular1 segebilme
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Semptomlar1 ayirt ederek detayli bilgi alabilmek i¢in taniya gotiirebilen soru
sorabilme

Hastalik hikayesinin ortaya konulabilmesi i¢in semptomlarla iliskili soru
sorabilme

Hastaliklar arasi iligkinin olabileceginden yola ¢ikarak baglant1 kurabilecek
sorular sorabilme

Oykii sonucunda bir hastalik kurgusuna ulasabilme ve yazili hale getirebilme
Mental durumun anlasilabilecegi sorulart sorabilme

Sorulara aldig1 cevaplar1 yorumlayabilme

Hastanin yasina gore mental durumu degerlendirebilecegi 6zgiin soru
tiretebilme

Sorularina verilen cevaplarin mantik/mantiksizlik iliskisini yakalayabilme
Mini mental test ile ilgili basit uygulamalar yapabilme

Biling seviyesinin belirlemede kullanilan Glaskow koma skalasini
uygulayabilme

Motor, biligsel, kognitif ve verbal degerlendirme i¢in gerekli sorulari sorabilme
Alman cevaplar1 anlamlandirabilme

Biling muayenesindeki bulgular1 yorumlayabilme

Biling degerlendirme sonucunda elde ettigi bulgular1 yorumlayabilme

Kas giicii muayenesini yapabilme ve kuvvet kayiplarini degerlendirebilme
Kas tonusunu degerlendirebilme

Rigidite ve flask durumlar1 ayirt edebilme

Yiiriime ve ritmik hareketleri yorumlayabilm

Kranial sinir muayenesini yapabilme

Denge koordinasyon muayenesini yapabilme ve yorumlayabilme
Duyu muayenesini yapabilme ve dermatomlari ayirt edebileme
Refleks muayenelerini teknigine uygun yapabilme

Yapilacak uygulamaya gdre onam segebilme

Aydinlatilmis onami hasta ve sahitlere agiklayabilme

Aydmlatilmis onam alimindaki hukuki siirece gore yapilandirilmis
formlar1 doldurabilme

Sahitlerin se¢imi ve imzasini organize edebilme

Aydmlatilmis onam arsivleyebilme

Hastanin epikrizinde bulunmasi gereken asgari bilgilerin 6nemini
bilerek kayit etme

Otomasyon sistemine gerekli bilgileri girebilme

Epikriz formunda ilgili alanlara girilecek gerekli bilgileri secebilmeli
Otomasyon sisteminden epikriz ¢iktis1 alabilme

Goriintlileme sonuglarini epikriz olarak hazirlayabilme

Kurum i¢i farkli servise hasta sevk ve transportunun asamalarini uygulayabilme
Elektif olarak sevk edilecek hastanin sevk formunu hazirlayabilme
Elektif sevklerde gerekli iletisimi yapabilme

Acil sevk sisteminin isleyisini bilme ve goriisme yapabilme

Acil sevklerde gerekli olan adli ve adli olmayan formlari

kars1 tarafin kavrayabilecegi tarzda diizenleyebilme

Sevk sirasinda gerekli donanima karar verebilme

Regete diizenlerken diger sistemik hastaliklarini1 goz oniine alabilme
Yan etkileri degerlendirerek hastayi bilgilendirebilme

Kas iskelet sistemi agrilar igin regete diizenleyebilme

Raporlu epilepsi gibi kronik hasta recetelerini uygun olarak yazabilme
Yesil ve kirmizi recete yazabilme
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Magnetik rezonans raporlarini anlayabilmeli

Bilgisayarli tomografi raporlarin1 anlayabilmeli

Sintigrafi, PET CT gibi rapor tiirlerini basit olarak yorumlayabilmeli

G0z bulgularini puanlayabilmeli

Motor bulgular1 puanlayabilmeli

Konusma bulgularini puanlayabilmeli

Puanlarin karsilig1 degerlerin koma seviyesi ile ilgisini kurabilmeli
Anatomik zorluklar nedeni ile puanlayamadigi gruplar1 kayit altina alabilmeli
Skala sonucundaki puana gore hastanin sevk aciliyetine karar verebilmeli
Biling diizeyi geri hastalarin transportundaki hava yolu destegini verebilmeli
Hastalarin sedyeden sedyeye ve yataga transportundaki tutma ve kaldirma
tekniklerini uygulayabilmeli

Komadaki hastay1 aspire etmemesi igin gerekli pozisyona getirebilmeli
Pozisyonun giivenligini saglayici destekleri hastaya uygulayabilmeli
Bulantisi olan veya kusmakta olan hastaya gerekli pozisyonu verebilmeli
Lomber ponksiyonun endikasyonlarin sayabilmeli

Lomber ponksiyonda giris noktasini manipiilasyon ile gosterebilmeli

Igne tutus ve giris acilarin1 gosterebilmeli

Ponksiyon esnasinda numune alma yontemlerini ve ¢esitlerini sayabilmeli
Numunelerin incelenme yontemlerini sayabilmeli

BEYIN VE SiNiR CERRAHISIi OGRENIM HEDEFLERI
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1.Beyin, sinir ve omurilik cerrahisi hastaliklar ile
ilgili tan1 ve tedavi yaklasimlar1 hakkinda bilgi
sahibi olur.
2.Beyin ve sinir cerrahisi stajinda; periferik ve santral sinir sisteminin
neoplastik, travmatik vegelisimsel hastaliklarinda cerrahi tedavi
yaklasimlarini yatan ve poliklinik hastalarinda gozlemler.

3. Analiz ettigi semptomlardan tan1 koyar.

4. Bu hastaliklarin tedavisine rehber aracilifiyla
eslik eder.

5. Norosirurjikal acil durumlaribilir.

6. Sevk kriterlerini ayirt eder, rehber esliginde triajim1 yapar, takip ve tedavi
stireclerinekatilir.

EGITIiCILER

Prof. Dr. Tarik AKMAN (Staj Egitim Sorumlusu)
Doc. Dr. Umit Ali MALCOK

Dog. Dr. Uyesi Ali AKAR

Dr. Ogr. Uyesi Taha Siikrii KORKMAZ

ALT OGRENIM HEDEFLERI

BC3: Supratentoriyal tiimorler )
Dr UA Mal¢ok UCEP Bas agrisi, OnT




Cocukluk cagisikgoriilentiimdrlersayabilir

Eriskin ¢ag1 sik goriilen tiimdrlersayabilir

Kitle dis1 parenkimal hastaliklar1 bilir

Cerrahi tedavideki alternatifleri sayabilir

Cerrahi tedavi ile ilgili yontemler bilir
Supratentorial sebepleribilir

Infratentorial sebepleri bilir

Stipheli durumda hangi ileri tetkiklerin yapilmasi gerektigini sayabilir
Kitlesel lezyonlar sayabilir

Vaskiiler lezyonlar1 sayabilir

Hemorajik durumlara yol agan patolojileri sayabilir

) BC3: Supratentoriyal tiimérler
Dr UA Mal¢ok UCEP Bas agrisi, A

Goriintiileme yontemleri bilir

Goriintiilemede kullanilan yontemlerin arasindaki farklar bilir
T{imor varligindan hidrosefali geligim riskleri ve nedenleri bilir
Operasyon gecirmis hastalarin takip yontemleri bilir

BCS5: Ust Servikaltravmalar ) )
Dr A Akar UCEP Boyun Agrnisi, OnT-K

Stipheli durumda transport sartlarini bilir

Yapilmasi gereken goriintiileme yontemlerini sayabilir

Stipheli durumlarda servikal fiksasyon alternatiflerini bilir

Travmalarin siniflandirmasini bilmeli

Cerrahi tedavi yontemlerini sayabilir

Kranioservikal bolge anatomisini olusturan yapilar sayabilir

Kranioservikal bolgenin hareket kabiliyetini etkileyen yapilar: bilir

Kafa travmasinda bu gecis bolgesini etkileyen travma mekanizmalarini bilir
Occiput, atlas ve aksis dizilimi bilir

Stipheli bir travmada boynun stabilizasyonu i¢in kullanilmasi gereken ortezleri bilir

BC5: Ust Servikaltravmalar
Dr A Akar UCEP Boyun Agrisi, OnT-K

Servikal bolge anatomisini bilir



Odontoid fraktiir tiplerini bilir Hangmantip fraktiirtiplerini bilir

BC7: Spinal Hastaliklar
Dr TS Korkmaz UCEP Bel Agrisi, OnT-K
Boyun agrisininmekanik nedenlerini bilir
Spastik boyun nedir bilir
Boyun agrisinda kullanilan medikal tedavileri bilir
Boyun agrisina yol agabilecek servikal patolojileri sayabilir
Servikal disk hastaliginda boyun agrisi semptomlarini bilir

BC7: Spinal Hastahklar )
Dr TS Korkmaz UCEP Bel Agrisi, OnT-K

Servikal koklerin dermatomlarini bilir

Servikal koklerin motor fonksiyonlarini bilir

Servikal disklerin medulla basisindaki bulgular1 sayabilir
Servikal disk olusumda hasarlanan anatomik yapilar1 kavrayabilir
Servikal disk hastaliginin tedavi alternatiflerini sayabilir

BC9: Pediatrik Norosiriirji_
Dr TS Korkmaz UCEP Noral Tiip Defekti, T-K

Yasa bagli gelisen hidrosefali sebeplerini sayabilir

Tedavi yontemlerini sayabilir

Tan1 konulmus ve tedavi edilmis hastalarintakibindeki uyaricibulgular: sayabilir
Yenidogan ve ¢ocukluk ¢agindaki hidrosefali takip algoritmalarini anlatabilir
Acil durum bulgularini sayabilir

BC9: Pediatrik Norosiriirji
Dr TS Korkmaz UCEP Hidrosefali, OnT

Yenidoganda agik tiip defektindeki yonetimi bilir

Cerrahi tedavi zamanlama ve gesitlerini bilir

Hastaliga yol acan fetal ve genetik faktorleri bilir

Tiip kapanmama mekanizmasin bilir

Genetik bozuklularin aragtirma yontemlerini aileye bilgi verebilecek diizeyde bilir
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Servikalbdlgetravmamekanizmalarimibilir
Ust servikal kirik cesitlerini bilir



]%Cll: Torakolombg.rtravmalar
Dr A AKAR UCEP Sirt Agrisi, OnT

Kafa travmasi gecirmis bir hastanin muayene sirasini sayabilir
Glaskow koma skalasinibilir

Acil operasyon gerektiren hastaliklar1 sayabilir

Travma gesitlerini sayabilir

Kirikla birlikte olmayan travma mekanizmasini bilir

Kirikli veya ¢okmeli travma yonetimi bilir

BCl 1: Torakolombertravmalar
Dr A AKAR UCEP Sirt Agnisi, T-K

Stipheli durumda transport sartlarini bilir

Yapilmasi gereken goriintilleme yontemlerini sayabilir

Stipheli durumlarda servikal fiksasyon alternatiflerini bilir

Travmalarin siniflandirmasini bilmeli

Cerrahi tedavi yontemlerini sayabilir

Kranioservikal bolge anatomisini olusturan yapilari sayabilir

Kranioservikal bolgenin hareket kabiliyetini etkileyen yapilari bilir

Kafa travmasinda bu gegis bolgesini etkileyen travma mekanizmalarini bilir
Occiput, atlas ve aksis dizilimi bilir

Siipheli bir travmada boynun stabilizasyonu i¢in kullanilmasi gereken ortezleri bilir




Biling degerlendirme sonucunda elde ettigi bulgular1 yorumlayabilme
Ekstemitelerin agikliklarinidegerlendirebilme

Pediatrik hastalarin hareketlerini yorumlayabilme

Kas tonusunun anlayabilme

Rigidite ve flask durumlar1 ayirt edebilme

Yiiriime ve ritmik hareketleri yorumlayabilme

Kranial sinir muayenesini yapabilme

Denge koordinasyon muayenesini yapabilme ve yorumlayabilme

His muayenesini yapabilme ve dermatomlar1 ayirt edebileme

Motor muayeneyi yapabilme ve kuvvet kayiplarini degerlendirebilme
Refleks muayenelerini teknigine uygun yapabilme

Yapilacak uygulamaya gdre onam sec¢ebilme

Aydinlatilmis onami hasta ve sahitlere agiklayabilme

Aydinlatilmig onam alimin daki hukuki siirece gore yapilandirilmis formlar
doldurabilme

Sahitlerin se¢imi ve imzasini organize edebilme

Aydinlatilmis onami arsivleyebilme

Hastanin epikrizinde bulunmas1 gereken asgari bilgilerin 6nemini bilerek
kayit etme Otomasyon sistemine gerekli bilgileri girebilme

Epikriz formunda ilgili alanlara girilecek gerekli bilgileri secebilir
Otomasyon sisteminden epikriz ¢iktisi alabilme

Goriintlileme sonuglarin epikriz olarak hazirlayabilme
Kurumigifarkliservisehastasevk vetransportunun asamalariniuygulayabilme
Elektif olarak sevk edilecek hastanin sevk formunu hazirlayabilme
Elektif sevklerde gerekli iletisimi yapabilme

Acil sevk sisteminin isleyisini bilme ve goriisme yapabilme

Kas iskelet sistemi agrilari i¢in regete diizenleyebilme

Raporlu epilepsi gibi kronik hasta regetelerini uygun olarak yazabilme
Yesil ve kirmizi regete yazabilme

Kraniografileri okuyabilir

Spinal grafileri degerlendirebilir

Magnetik rezonans raporlarini anlayabilir

Bilgisayarli tomografi raporlarini anlayabilir

Sintigrafi,PET CT gibi raportiirlerini basit olarak yorumlayabilir

Go6z bulgularin 1puanlayabilir

Motor bulgular1 puanlayabilir

Konusma bulgularini puanlayabilir

Puanlarin karsilig1 degerlerin koma seviyesi ile ilgisini kurabilir
Anatomik zorluklar nedeni ile puanlayamadig: gruplari kayit altina alabilir
Skala sonucundaki puana gore hastanin sevk aciliyetine karar verebilir
Kafa travmasi olan ve biling diizeyi geri hastalarin transportundaki hava yolu
destegini verebilir
Kafatravmasiolanhastanintasinmasindagerekliekipdesteginiverebilir
Servikal travma sliphesinde hastaya uygulanan boyunluklar: takabilir
Omurga yaralanmalarinda kasik sedye gibi 6zel omurgatransport cihazlarin
kullanabilir

Hastalarin sedyeden sedyeye ve yataga transportundaki tutma ve kaldirma
tek niklerini uygulayabilir

Komadaki hastay1 aspire etmemesi i¢in gerekli pozisyona getirebilir
Pozisyonun giivenligini saglayici destekleri hastaya uygulayabilir
Bulantisiolanveyakusmakta olanhastayagereklipozisyonuverebilir
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BEYIN CERRAHISI UYGULAMA DERSLERI OGRENIM HEDEFLERI
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e Lomber ponksiyonun endikasyonlarini bilir
Lomberponksiyondagirisnoktasinimanipiilasyonilegosterebilir

e igne tutus ve giris acilarini gdsterebilir

e Ponksiyon esnasinda numune alma yontemlerini ve ¢esitlerini bilir

e Numunelerin incelenme yontemlerini bilir

COCUK PSiKiYATRIiSi OGRENIM HEDEFLERI



Cocuk ve ergen hastalarin psikiyatrik dykiilerini alabileceklerdir.

Cocuk ve ergenleri degerlendirirken gelisim diizeylerini dikkate alarak ve basta ailesi olmak
iizere bulundugu ¢evre iginde biitiinciil olarak degerlendirmenin 6nemini agiklayabileceklerdir.

Cocuklar, ergenler ve aileleri ile etkin iletisim kurabileceklerdir.

Cocuklardaki engelli olma durumlarinin getirdigi dezavantajlar ve Gtekilestirme konularinda
farkindalik kazanacaklardir.

Otizm Spektrum Bozuklugu tanimim yapabilecek, 6n tan1 koyabilecek ve uygun bir sekilde
cocuk psikiyatrisi uzmanina yonlendirebileceklerdir.

Dikkat Eksikligi Hiperaktivite Bozuklugu 6n tanisini koyabilecek ve uygun bir sekilde ¢ocuk
psikiyatrisi uzmanina yonlendirebileceklerdir.

Ozgiil Ogrenme Bozuklugu 6n tamisim koyabilecek ve uygun bir sekilde ¢ocuk psikiyatrisi
uzmanina yonlendirebileceklerdir.

Biligsel gelisimde gecikme ve zihinsel kisitliligin belirtilerini taniyacak, 6n tan1 koyabilecek ve
uygun bir sekilde ¢ocuk psikiyatrisi uzmanina yonlendirebileceklerdir.

Cocuk ve ergenlerde cinsel kimlik gelisimi ve cinsel kimlikten hosnutsuzluk yasanan durumlar
hakkinda bilgi sahibi olacaklar, bu durumla iliskili olarak ¢cocuklarin yasayabilecegi psikiyatrik
bozukluklarimin 6n tanisin1 koyabilecek, aileye ve topluma kisa psikoegitim verebilecek ve
ayrimeiligin yaratabilecegi olumsuz sonuglar aciklayabileceklerdir.

Tik bozukluklariin ayirici tanisini yapabilecek, 6n tan1 koyabilecek ve uygun bir sekilde ¢ocuk
psikiyatrisi uzmanina yonlendirebileceklerdir.

Anksiyetesi olan ¢ocuk veya ergen hastaya on tani1 koyacak, ayirict tanisini yapabilecek ve
gerektiginde acil girisimleri yaparak bir ¢ocuk psikiyatrisi uzmanina yonlendirebileceklerdir.

EGITICILER
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Prof. Dr. Nurullah Bolat

ALT OGRENIM HEDEFLERI

CRS 1 Cocuk ve Ergenlerin Psikiyatrik degerlendirmesinde temel ilkeler
Dr. Nurullah Bolat

Cocuk Psikiyatrisi alanindaki temel gelisim kuramlar1 hakkinda bilgi sahibi olmak

Cocuk ve ergenlerin temel davranigsal, biligsel ve duygusal 6zelliklerini gelisim
basamaklarina gore agiklayabilmek.

Cocukluk ve ergenlik donemindeki psikopatolojik semptomlari agiklayabilmek.
Cocuk ve ergeni ¢ok yonlii degerlendirerek (¢ocuk ve aileden dykii alma, gozlem vb),
ruhsal gelisimdeki sapmalari tanimak.

Cocuk ve ergenlerin belirtilerini aile sistemi icerisinde degerlendirerek
aciklayabilmek.

Cocuk ve ergenlerin okulda yasayabilecegi sorunlar hakkinda bilgi sahibi olmak

Cocuk ve ergenelerde ruhsal durum muayenesini kapsamli olarak agiklayabilmek

CRS 2-3 Otizm Spektrum Bozukluklal 1-2

Dr. Nurullah Bolat
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UCEP Karsiligi: Otizm Spektrum Bozuklugu/ 6grenme diizeyi: On T

OSB tanimini yapabilmek

OSB epidemiyolojisi hakkinda bilgi sahibi olmak

OSB’de sik goriilen semptom ve klinik bulgulari sayabilmek

OSB tani kriterlerini sayabilmek

OSB etiyolojisinde 6ne siiriilen etmenler hakkinda bilgi sahibi olmak

OSB ayirici tanisini yapabilmek

OSB ile sik birliktelik gosteren psikiyatrik ve diger tibbi durumlar1 sayabilmek
OSB tedavisinde giincel durum hakkinda bilgi sahibi olmak

OSB’de ilag tedavisi kullanilmas1 gereken durumlar hakkinda bilgi sahibi olmak
OSB prognozunu etkileyen faktorleri sayabilmek

CRS 4 DEHB
Dr. Nurullah Bolat
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UCEP Karsiig: Dikkat Eksikigi Hiperaktivite Bozuklugu/ 6grenme diizeyi: On T

DEHB’nin tanimin1 yapabilmek

DEHB’de goriilen semptomlar1 ve klinik bulgular1 sayabilmek

DEHB tani kriterlerini sayabilmek

DEHB ayirici tanisini yapabilmek

DEHB ile sik birliktelik gosteren psikiyatrik bozukluklar1 sayabilmek
DEHB’de kullanilan tedaviler, yan etkiler hakkinda bilgi sahibi olmak

CRS 5 Ozgiil Ogrenme Bozuklugu (OOB)
Dr. Nurullah Bolat

UCEP Karsiig1 Ozgiil Ogrenme Bozuklugu / 6grenme diizeyi: On T
OOB tanimin yapabilmek
OOB’nin klinik &zelliklerini sayabilmek
OOB’nin tam kriterlerini sayabilmek
OOB ayirici tanisini yapabilmek
OOB tedavisini anlatabilmek

CRS 6 Cocuklarda davranis sorunlari

Dr. Nurullah Bolat
UCEP Karsihigr: Yikic1 Bozukluk/Davranim bozuklugu: OnT

KOKGB ve DB’nin tanimlarin1 yapabilmek

KOKGB ve DB da goriilen semptomlar ve klinik bulgulart anlatabilmek

KOKGB ve DB’nin tani kriterlerini sayabilmek

KOKGB ve DB ayirici tanisint yapabilmek

KOKGB ve DB olan ¢ocuk ve ergenlerde kullanilan tedaviler hakkinda bilgi sahibi
olmak.

CRS 7 Cocuk ve Ergenlerde Tik Bozukluklari



Dr. Nurullah Bolat

UCEP Karsihig: Tik Bozukluklary 6grenme diizeyi: On T

Tik bozuluklarinin taniminin yapabilmek

Tik bozukluklarinin klinik 6zelliklerini anlatabilmek
Tik bozukluklarinin tan1 kriterlerini sayabilmek
Tik bozukluklarinin ayirici tanisini yapabilmek

Tik bozukluklarinin tedavilerinin etkinliklerini ve yan etkilerini anlatabilmeK

CRS 8 Disa Atim Bozukluklari
Dr. Nurullah Bolat

Eniirezsizin tanimin1 yapmak

Eniirezisin tani kriterlerini ve klinik 6zelliklerini anlatabilmek
Eniirezisin ayirici tanisini yapabilmek

Eniirezisin tedavisini anlatabilmek

Enkoprezisin tanimini yapabilmek
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Enkopresizin tan1 kriterlerini klinik 6zelliklerini anlatabilmeK

CRS 9 Cocuk ve Ergenlerde Kaygi ve Duygudurum Bozukluklar:
Dr. Nurullah Bolat
UCEP Karsihig: Anksiyete Boz, Depresyon, Bipolar Boz: T-K-I

Cocuk ve ergenlerde goriilen anksiyete bozukluklarinin klinik 6zelliklerini
anlatabilmek

Cocuk ve ergenlerde goriilen anksiyete bozukluklarinin tani kriterlerini sayabilmek
Cocuk ve ergenlerde goriilen anksiyete bozukluklarinin tedavilerinin etkinliklerini
ve yan etkilerini anlatabilmek

Cocuk ve ergenlerde goriilen depresif bozukluklarin klinik 6zelliklerini
anlatabilmek

Cocuk ve ergenlerde goriilen depresif bozukluklarin tan1 kriterlerini sayabilmek
Cocuk ve ergenlerde goriisen depresif bozukluklarin ayirict tanisin1 yapabilmek
Cocuk ve ergenlerde goriilen depresif bozukluklarin tedavilerinin etkinliklerini ve
yan etkilerini anlatabilmek

Cocuk ve ergenlerde goriilen bipolar bozukluklarin klinik 6zelliklerini sayabilmek

CRS 10 Cocuk ve Ergenlerde Cinsel Kimliginden Hosnut Olmama
Dr. Nurullah Bolat

UCEP Karsiig: Cinsel Kimlik Bozukluklar1 OnT

Cinsel kimlikle iliskili temel kavramlari tanimlayabilmek
Cocuk ve ergenlerde cinsel kimlik gelisimi hakkinda bilgi sahibi olma
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Cinsel kimliginden hognut olmayan ¢ocuk ve ergenlerde goriilen semptomlari
sayabilmek
Cinsel kimliginden hosnut olmayan ¢ocuk ve ergenlerin yasadiklart ayrimcilik ve
toplumsal 6nyargi sorununu anlatabilmek
Cinsel kimliginden hosnut olmama durumunun ayirici tanisini yapabilmek
Cinsel kimliginden hosnut olmama durumunun prognozu hakkinda bilgi sahibi
olmak

COCUK VE ERGEN RUH SAGI:ICI VE HASTALIKLARI
UYGULAMA DERSLERiIi OGRENIM HEDEFLERI

Psikiyatrik oyki alabilmek

Cocuk ve ergenlerde goriilen psikiyatrik bozukluklar ile ilgili belirti ve bulgulari
taniyabilme

Cocuk ve ergenlerin mental durumunu degerlendirebilecek sorular sorabilmek

Tipik OSB, DEHB vb. olan hastalarin video goriintiileri {iizerinden klinik 6zelliklerini
anlatabilmek
Hasta ve ailesine temel patolojilerle ilgili psikoegitim verebilmek

Gerekli vakalarda recete (klasik ve/veya e-recete) diizenleyebilmek
ilag yan etkileri agisindan hastayi muayene edebilmek



Uygulama beceri rehberleri

Ogrenme Kazanimlari ve Ogretim Yontem-Ol¢me Yéntemleri Tablosu

Staj 6grenme kazanimlari
Sunum/sm | Olguya Yapilandiril Maketle Gozlem Refleksiyon/ge | Multidisiplin Klinik ve Bagimsiz Olgme Yontemi
1f dersi dayali mus hasta Ogrenme ribildirim er 6grenme laboratuvar 6grenme
Kapsam O6grenme bas1 egitim oturumlari etkinlikleri | uygulamalar
1

Hastalardan genel ve sistemlere | Bas Boyun, GIS, X X X X Hasta bas1 YSS-
ozel tibbi anamnez (Bas Boyun, | genitoliriner, Kas olgu
GIS, genitoiiriner, Kas iskelet iskelet sistemi
sistemi) alir muayeneleri

Solunum sistemi,

Kardiyoloji muayene

(hatirlama) X

X

Hastanin genel ve sigtemlere Fizik Muayene X X X X Hasta bas1 YSS-
6zel (Bas Boyun, GIS, olgu
genitoiiriner, Kas iskelet sistemi,
Solunum sistemi, Kardiyoloji)
muayenesini yapar.
Anamnez ve fizik muayene Ayiric: tani X X X X X X Hasta bas1 YSS-
bulgularina gore 6n tani olusturabilme olgu
olusturur.




On tanismni desteklemek ve X X X X X X YSS-olgu
ayirici tan1 yapmak igin uygun
tetkikleri secer

Endokrinolojik hastaliklarin X X X X CSS-olgu
fizik belirti ve bulgularini, YSS-olgu
laboratuvar sonuglarini
hastaliklarla iliskilendirir,
hastalik tanisin1 koyar, acil
miidahalesini yapar

Hipertansiyon yapan Feokromasitoma, X X CSS
endokrinolojik hastaliklara 6zgii | Primer aldosteronizm, CSS-olgu
belirti ve bulgulart hastalikla Cushing Sendromu, YSS-olgu
iliskilendirir, 6n tanilar olusturur | sekonder hipertansiyon

Guatrli hastada anamnez, fizik Guatr X X CSS
muayene ve laboratuvar CSS-olgu
bulgularini esas alarak &n tanilar YSS-olgu
olusturur, korunma yontemlerini

aciklar, izlemini yapar

Tiroid nodiilii olan hastada Tiroid kanseri X X X CSS
anamnez, fizik muayene ve CSS-olgu
laboratuar verilerini esas alarak YSS-olgu
uygun tetkikleri seger, 6n tanilar

olusturur, tiroid kanseri

korunma 6nlemlerini uygular

Hipotiroidili hastada anamnez, Hipotiroidizm X X X CSS

fizik muayene ve laboratuvar CSS-olgu
bulgularindan yola gikarak tani YSS-olgu
koyar, tedavi eder, izlemini

yapar

Hipertiroidili hastada anamnez, | Hipertiroidizm X X X CSS

fizik muayene ve laboratuvar CSS-olgu
bulgularindan yola gikarak tani YSS-olgu
koyar

Tiroiditli hastada anamnez, fizik | Tiroidit X X X CSS
muayene ve laboratuvar CSS-olgu
bulgularindan yola ¢ikarak 6n YSS-olgu

tanilar olusturur
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Anamnez, fizik muayene ve Tirotoksikoz X X X X CSS
laboratuvar yontemleri ile CSS-olgu
tirotoksikozlu hastada ayiric YSS-olgu
tan1 yapar

Uygun sekilde tiroid muayenesi | Tiroid muayenesi X X Hasta bas1 YSS-
yapar olgu
Hipofizer yetmezlikli hastada Hipofizer yetmezlik, X X X X CSS
anamnez, fizik muayene ve diabetes insipidus CSS-olgu
laboratuvar bulgularindan yola YSS-olgu
c¢ikarak 6n tanilar olusturur

Periferik nabiz muayenesini X X Hasta bas1
kurallara uygun sekilde yapar YSS-olgu
Hipofizer hiperfonksiyonlu Uygunsuz ADH, X X X X CSS
hastada anamnez, fizik muayene | Cushing, Akromegali, CSS-olgu
ve laboratuvar bulgularindan Prolaktinoma, TSH YSS-olgu
yola ¢ikarak 6n tanilar olusturur | salgilayan adenom

Diyabetli hastada olusabilecek Diyabetin akut X X X X CSS

akut komplikasyonlar1 tanir, acil | komplikasyonlari CSS-olgu
tedavisini baslar YSS-olgu
Obez bir hastada anamnez, fizik | Obezite X X X CSS
muayene ve laboratuvar CSS-olgu
bulgularindan yola ¢ikarak YSS-olgu
etiyolojik nedenleri belirler

Lipid metabolizma Lipid metabolizmast X X X CSS
bozukluklarmi, fizik muayene bozukluklari, CSS-olgu
bulgularin1 ve laboratuvar dislipidemi YSS-olgu

Ozelliklerini tanir, korunma
yontemlerini uygular, izlemini
yapabilir
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Osteoporozlu hastada anamnez, | Osteoporoz X X X CSS
fizik muayene ve laboratuvar CSS-olgu
bulgular1 dogrultusunda 6n YSS-olgu
tanilar olusturur, korunma
6nlemlerini uygular
Gebelige bagli DM tanisin Gestasyonel DM X X X CSS
koyar, izlemini yapabilir CSS-olgu
YSS-olgu
Hipoglisemiyi tanir, 6n tanilar Hipoglisemi X X CSS
olusturur, acil tedavisini yapar CSS-olgu
YSS-olgu
Anamnez, fizik muayene, Gastroozefagial Reflii X X CSS,
laboratuvar tetkiklerini CSS-olgu
degerlendirerek gastroozefagial YSS-olgu
reflii hastaligina tan1 koyar,
tedavi eder, korunma
onlemlerini uygular, izlemini
yapar
Gastrointestinal sistem motilite | Akalazya X X CSS
bozukluklarma &n tanilar CSS-olgu
olusturur YSS-olgu
Peptik Ulser ve Fonksiyonel Peptik tilser X X CSS
Dispepsi tanisini koyar, tedavi CSS-olgu
eder, korunma 6nlemlerini YSS-olgu
uygular, izlemini yapar
Guluten Enteropatisinde Malabsorbsiyon X X CSS
anamnez, fizik muayene, CSS-olgu
laboratuvar tetkiklerini YSS-olgu
degerlendirerek 6ntani koyar
Gebelik ve Karaciger X X CSS
hastaliginda &n tan1 koyar CSS-olgu
YSS-olgu
Kronik Hepatitlerde 6n tanilar Kronik hepatit X X CSS
olusturur, 6n inceleme yapar, CSS-olgu

koruma 6nlemlerini uygular

YSS-olgu




Akut Karaciger Yetmezligi ve Hepatik koma X X CSS
Hepatik Ensefalopati 6n tanisini CSS-olgu
koyar, acil tedavisini yapar, YSS-olgu
koruma 6nlemlerini
uygulayabilmek
Alkolik Karaciger Hastalig1 6n | Alkolik karaciger X X CSS
tanisini koyar, 6n incelemeleri hastalig1 CSS-olgu
yapar YSS-olgu
Toksik Hepatitler de 6ntani Akut hepatit X X CSS
koyar, on incelemeleri yapar CSS-olgu
YSS-olgu
Non Alkolik Yagl Karaciger Hepatosteatoz X X CSS
Hastalig1 6n tanisin1 koyar, CSS-olgu
izlemini yapar YSS-olgu
Otoimmiin Hepatitler de 6n Akut hepatit X X CSS
tanty1 koyar CSS-olgu
YSS-olgu
Hemokromatozis 6n tanty1 Hemokromatozis X X CSS
koyar CSS-olgu
YSS-olgu
Wilson Hastaliginda 6n tanty1 Wilson Hastalig: X X CSS
koyar CSS-olgu
YSS-olgu
Gastrointestinal Sistem Alt gastrointestinal X X CSS
kanamasinda tanty1 koyar, 6n sistem kanamasi, list CSS-olgu
incelemeleri ve acil gastrointestinal sistem YSS-olgu
miidahalesini yapar kanamasi
Siroz ve siroz Karaciger sirozu, Asit, X X CSS
komplikasyonlarinin taniy1 CSS-olgu
koyar, 6n incelemeleri yapar, YSS-olgu

korunma yontemlerini uygular




Portal Hipertansiyon ve Portal hipertansiyon X X X CSS
6zofagus varis kanamasinda 6n CSS-olgu
tanty1 koyar, acil miidahale YSS-olgu
yapar, korunma yontemlerini
uygular
Inflamatuar barsak Inflamatuar barsak X X CSS
hastaliklarinda 6ntaniy1 koyar hastaliklar1, CSS-olgu
malabsorbsiyon YSS-olgu
[rritabl Barsak Sendromunda [rritabl Barsak X X CSS
taniy1 koyar, tedavi eder, Sendromu CSS-olgu
korunma yontemlerini uygular, YSS-olgu
izlemini yapar
Akut pankreatitte 6n tanty1 Akut pankreatit, X X CSS
koyar, 6n incelemeleri yapar CSS-olgu
YSS-olgu
Kronik pankreatitte 6n taniy1 Kronik pankreatit X X CSS
koyar, 6n incelemeleri yapar CSS-olgu
YSS-olgu
Hematolojik hastada bas-boyun X X CSS
muayenesini, lenfadenopatiyi, CSS-olgu
organomegaliyi YSS-olgu
degerlendirebilir
Anamnez, fizik muayene ve Demir eksikligi X X X CSS
laboratuvar tetkiklerini anemisi, kronik hastalik CSS-olgu
degerlendirerek anemi tanisini anemisi, megaloblastik YSS-olgu

koyar, tipini belirler, tedavisini
planlar, korunma 6nlemlerini
agiklar

anemi, hemolitik
anemi,
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Anamnez, fizik muayene ve Aplastik anemi X X CSS
laboratuvar tetkiklerini CSS-olgu
degerlendirerek aplastik YSS-olgu
anemide 6n taniy1 koyar
Hemoglobinopatilerde 6n tanty1 | Hemoglobinopatiler X CSS
koyar, 6n inceleme yapar, CSS-olgu
koruma 6nlemlerini uygular YSS-olgu
Periferik yayma yapar ve X X CSS
degerlendirir CSS-olgu
YSS-olgu
Kemik iligi aspirasyon ve X CSS
biyopsisinin nasil yapildigini CSS-olgu
agiklar, normal kemik iligi YSS-olgu
hiicrelerini tanir
Kanama diatezi ve Kanama diatezi ve X CSS
Hemofililerde 6n taniy1 koyar, Hemofililer CSS-olgu
6n incelemeleri yapar YSS-olgu
Hematolojik acil durumlari Hematolojik aciller X CSS
tanir, ilk tedavi yaklagimlarini CSS-olgu
agiklar YSS-olgu
Trombositopeni ve kalitatif HUS, TTP X CSs
trombosit bozukluklarinda 6n CSS-olgu
tanty1 koyar YSS-olgu
Trombiis olusumu 6n taniy1 X X CSS
koyar, acil miidahalesini yapar CSS-olgu
YSS-olgu




Yaygin damar igi Yaygin damar igi X X X CSS
pihtilasmasinda 6ntanty1 koyar | pthtilagma CSS-olgu
YSS-olgu
Paraproteinemiler ve Multipl Paraproteinemiler X CSS
Myelomda dntanty1 koyar CSS-olgu
YSS-olgu
Myeloproliferatif hastaliklarda Myeloproliferatif X CSS
ontanty1 koyar hastaliklar CSS-olgu
YSS-olgu
Lenfoproliferatif hastaliklarda Lenfoproliferatif X CSS
ontanty1 koyar hastaliklar CSS-olgu
YSS-olgu
Akut l6semilerde 6n taniy1 Losemiler X CSS
koyar CSS-olgu
YSS-olgu
Kronik I6semilerde 6ntaniy1 Losemiler X CSS
koyar CSS-olgu
YSS-olgu
Polisitemilerde taniy1 koyar Polisitemi X CSS
CSS-olgu
YSS-olgu
Kan iiriinleri ve kan transflizyon | Kan iiriinleri ve kan X CSS
komplikasyonlarinda éntaniy1 transfiizyon CSS-olgu
koyar komplikasyonlari YSS-olgu
Inflamatuar romatolojik -Bag dokusu X CSS
hastaliklarin epidemiyolojisi, hastaliklar1 (romatoid CSS-olgu
etiyopatogenezini agiklar. artrit, SLE, YSS-olgu

skleroderma, Sjogren
sendromu ve
inflamatuar kas
hastaliklar)
-Spondiloartropati
grubu hastaliklari (AS,
psoriatik artrit)

- Vaskiilitler (Kiigiik
damar, orta damar ve
biiylik damar
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vaskiilitleri, Behget
hastalig1)

- Kristal artropatiler
(Gut, diger kristal
depolanma hastaliklarr)
- Ailesel Akdeniz Atesi

Inflamatuar romatolojik
hastaliklarin kas iskelet sistemi
digindaki diger organ
tutulumlarini agiklar.

Bag dokusu hastaliklar1
(romatoid artrit, SLE,
skleroderma, Sjogren
sendromu ve
inflamatuar kas
hastaliklar)
-Spondiloartropati
grubu hastaliklari (AS,
psoriatik artrit)

- Vaskiilitler (Kiigiik
damar, orta damar ve
biiyiik damar
vaskdilitleri, Behget
hastalig)

- Kristal artropatiler
(Gut, diger kristal
depolanma hastaliklari)
- Ailesel Akdeniz Atesi

CSs
CSS-olgu
YSS-olgu

Inflamatuar romatolojik
hastaliklarin semptomlari,
sistemik ve romatolojik
muayene bulgulari, laboratuar
ve radyolojik bulgularini
iliskilendirerek on tani koyar.

Bag dokusu hastaliklari
(romatoid artrit, SLE,
skleroderma, Sjogren
sendromu ve
inflamatuar kas
hastaliklar1)
-Spondiloartropati
grubu hastaliklar (AS,
psoriatik artrit)

- Vaskiilitler (Kiigiik
damar, orta damar ve
biiyiik damar
vaskiilitleri, Behget
hastalig1)

- Kristal artropatiler
CSS-olgu

YSS-olgu

ODT (Gut, diger kristal
depolanma hastaliklar1)
- Ailesel Akdeniz Atesi
-Raynoud sendromu

CSS
CSS-olgu
YSS-olgu

Inflamatuar romatolojik
hastaliklarm tanist i¢in gerekli
olan tetkikleri seger ve sonuglar
yorumlar.

Bag dokusu hastaliklari
(romatoid artrit, SLE,
skleroderma, Sjogren
sendromu ve
inflamatuar kas
hastaliklart)
-Spondiloartropati
grubu hastaliklari (AS,
psoriatik artrit)

CSS
CSS-olgu
YSS-olgu
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- Vaskiilitler (Kiigiik
damar, orta damar ve
biiyiik damar
vaskiilitleri, Behget
hastalig)

- Kristal artropatiler
(Gut, diger kristal
depolanma hastaliklarr)
- Ailesel Akdeniz Atesi

Eklem inflamasyonu belirti ve
bulgularini tanir

Artrit

CSs
CSS-olgu
YSS-olgu

Inflamatuar romatolojik
hastaliklarin genel tedavi
ilkelerini agiklar.

Bag dokusu hastaliklari
(romatoid artrit, SLE,
skleroderma, Sjogren
sendromu ve
inflamatuar kas
hastaliklar)
-Spondiloartropati
grubu hastaliklari (AS,
psoriatik artrit)

- Vaskiilitler (Kigiik
damar, orta damar ve
biiyiik damar
vaskiilitleri, Behget
hastalig)

- Kristal artropatiler
(Gut, diger kristal
depolanma hastaliklari)
- Ailesel Akdeniz Atesi

CSS
CSS-olgu
YSS-olgu

Inflamatuar romatolojik
hastaliklarin komplikasyonlari
ve tedavi ile iligkili
komplikasyonlarini tanir, varsa
korunma yétemlerini uygular

Bag dokusu hastaliklari
(romatoid artrit, SLE,
skleroderma, Sjogren
sendromu ve
inflamatuar kas
hastaliklar)
-Spondiloartropati
grubu hastaliklari (AS,
psoriatik artrit)

- Vaskiilitler (Kiigiik
damar, orta damar ve
biiyiik damar
vaskiilitleri, Behget
hastalig1)

- Kristal artropatiler
(Gut, diger kristal
depolanma hastaliklarr)
- Ailesel Akdeniz Atesi

CSS
CSS-olgu
YSS-olgu




Tanist konmus Inflamatuar
romatolojik hastaliklarin tedavi
takiplerini birinci basamak
diizeyinde yapar.

Bag dokusu hastaliklari
(romatoid artrit, SLE,
skleroderma, Sjogren
sendromu ve
inflamatuar kas
hastaliklart)
-Spondiloartropati
grubu hastaliklari (AS,
psoriatik artrit)

- Vaskiilitler (Kiigiik
damar, orta damar ve
biiyiik damar
vaskiilitleri, Behget
hastalig)

- Kristal artropatiler
(Gut, diger kristal
depolanma hastaliklart)
- Ailesel Akdeniz Atesi

X

X

X

CSS
CSS-olgu
YSS-olgu

Inflamatuar romatolojik
hastaliklarin danismanlik ve
bilgilendirme yapabilir.

Bag dokusu hastaliklar
(romatoid artrit, SLE,
skleroderma, Sjogren
sendromu ve
inflamatuar kas
hastaliklar)
-Spondiloartropati
grubu hastaliklar (AS,
psoriatik artrit)

- Vaskiilitler (Kiugiik
damar, orta damar ve
biiyiik damar
vaskiilitleri, Behget
hastalig1)

- Kristal artropatiler
(Gut, diger kristal
depolanma hastaliklarr)
- Ailesel Akdeniz Atesi

CSS
CSS-olgu
YSS-olgu

Bobregin normal yapi1 ve
islevlerini agiklar

CSS
CSS-olgu
YSS-olgu

Nefrolojik hastaliklarin belirti
ve bulgularini tanir, hastaliklarla
iliskilendirir

CSS

CSS-olgu
YSS-olgu

Bobrek ve iiriner sistemle ilgili
yakinmalari olan hastanin tam
fizik muayenesini yapar

CSs
CSS-olgu
YSS-olgu




GCANAKKALE ONSEKIiZ MART UNIVERSITESI TIP FAKULTESI ~

4

p

3
2!
5

Bobrek hastaliklarinimn tani X X X X CSS

yontemlerini agiklar CSS-olgu
YSS-olgu

Glomeriiler filtrasyon hizin1 CSS

hesaplar ve yorumlar CSS-olgu
YSS-olgu

Sivi-elektrolit dengesininin Sivi elektrolit denge X X CSS

fizyolojik diizenlenmesini bozukluklari CSS-olgu

agiklar YSS-olgu

Siv1 ve elektrolit Sivi elektrolit denge X X X X CSS

bozukluklarinin klinik belirtileri | bozukluklari, CSS-olgu

ve laboratuar bulgularini dehidratasyon YSS-olgu

degerlendirerek 6n tan1 olustur

ve sivi-elektrolit denge

bozuklugu olan hastaya ayirici

tan1 algoritmasini uygular

Sivi-elektrolit denge Sivi elektrolit denge X X X X CSS

bozukluklarinin tedavisini bozukluklari, CSS-olgu

agiklar, acil durumlart tanir ve dehidratasyon, YSS-olgu

tedavisini yonetir

Ekstra selliiler ve intra selliiler Asit baz denge X X X X CSS

asid- baz tampon sistemleri, bozukluklari CSS-olgu

Asit-baz dengesinin bobrek ve YSS-olgu

akciger aracili fizyolojik

diizenlenmesini agiklar

Asit-baz denge bozuklugu olan | Asit baz denge X X X X CSS

hastaya 6n tanilar olusturur, bozukluklari CSS-olgu

ayirici tan1 algoritmasini uygular YSS-olgu

Asit-baz denge bozukluklarinin | Asit baz denge X X X X CSS

tedavisini agiklar, acil durumlari | bozukluklari CSS-olgu

tanir ve tedavisini yonetir YSS-olgu
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Kan basincini dogru teknikle X X X X CSS
Olger ve hipertansiyonu CSS-olgu
kilavuzlara gore siniflandirir YSS-olgu
Hasta bas1
YSS
Hipertansiyonun fizyopatolojini | Esansiyel X X X X CSS
aciklar ve ayirici tanisini hipertansiyon, CSS-olgu
(Primer ve sekonder Sekonder hipertansiyon YSS-olgu
hipertansiyon) yapar
Hipertansiyonun birinci Esansiyel hipertansiyon X X X X CSS
basamak diizeyinde tedavisini CSS-olgu
ve takibini yapar, korunma YSS-olgu
yontemlerini uygular
Hipertansif acilleri tanir, simiflar | Akciger 6demi, X X X X CSS
ve tedavini yapar. Hipertansif aciller, CSS-olgu
Hipertansif ensefalopati YSS-olgu
Akut bobrek hasarmnin tani Akut bobrek X X CSS
kriterlerini, etyolojik yetmezligi, crush CSS-olgu
siniflamasini ve fizyopatolojisi yaralanmalari YSS-olgu
agiklar
Akut bobrek hasarli hastada Akut bobrek X X X X CSS
gelisebilecek komplikasyonlar1 | yetmezligi, crush CSS-olgu
ve tedavilerini agiklar yaralanmalari YSS-olgu
Akut bobrek hasarinda diyaliz Akut bobrek X X X X CSS
endikasyonlarmi agiklar yetmezligi, crush CSS-olgu
yaralanmalari YSS-olgu
Akut bobrek hasarindan Akut bobrek X X X X CSS
korunma yontemlerini agiklar yetmezligi, crush CSS-olgu
yaralanmalari YSS-olgu
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Glomeriilopatilerin klinik Akut glomerulonefrit, X X X X CSS
sunumlarna dayanarak amiloidoz, CSS-olgu
smiflamasini yapar, Kronik glomeruloneffit, YSS-olgu
etiyolojisini, patogenezini Nefrotik sendrom
aciklar, tan1 koyar, acil
miidahalesini yapar
Akut ve Kronik bobrek Akut bobrek X X X X CSS
yetmezliginin klinik bulgulai ve | yetmezligi, kronik CSS-olgu
laboratuar bulgularian bobrek yetmezligi YSS-olgu
dayanarak tanisini koyar.
Diyabetik nefropatinin Diyabetik nefropati X X X X CSS
epidemiyolojisini, patogenezini, CSS-olgu
evrelerini ve tan1 yontemlerini YSS-olgu
tanimlar
Diyabetik nefropatinin primer Diyabetik nefropati X X X X CSS
ve sekonder nleme CSS-olgu
yaklasimlarini agiklar YSS-olgu
Tibiilointerstisyel nefritleri Tiibiilointerstisyel X X X X CSS
siniflandirir, nedenlerini, klinik | hastaliklar CSS-olgu
bulgularini ve tedavilerini YSS-olgu
agiklar, 6n tanilar olusturur
Bobregi etkileyen sistemik Diabetik nefropati, X X X X CSS
hastaliklari siralar, tan1 ve tedavi | romotalojik, CSS-olgu
yontemlerini agiklar hematolojik hastaliklar. YSS-olgu
Polikistik bobrek hastaligi ve Bobregin kistik X X X X CSS
diger kistik bobrek hastaliklar hastaliklar CSS-olgu
6n tan1 olusturur, tan1 ve tedavi YSS-olgu

yontemlerini agiklar
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Kronik bobrek hastaliginin Kronik bobrek X X X X CSS
tanisini koyar, acil miidahalesini | yetmezligi CSS-olgu
yapar, korunma yontemlerini YSS-olgu
uygular, izlemini yapar ODT
Kronik bobrek hastaliginin Kronik bobrek X X X X CSS
nedenlerini siralar yetmezligi CSS-olgu
YSS-olgu
Kronik bobrek hastaligi igin risk | Kronik bobrek X CSS
gruplarimi agiklar yetmezligi CSS-olgu
YSS-olgu
Evrelere gore kronik bobrek Kronik bobrek X X X X CSS
hastaliginin belirti ve bulgularmi | yetmezligi CSS-olgu
agiklar YSS-olgu
Kronik bobrek hastaliginin Kronik bobrek X X X X CSS
dogal seyrini ve ilerlemesinde yetmezligi CSS-olgu
onemli faktorleri agiklar ve YSS-olgu
Kronik bobrek hastaliginin
ilerlemesini engelleyici tedavi
yaklasimlarin agiklar ve
uygular
Evrelere gore kronik bobrek Kronik bobrek X X X X CSS
hastaliginin komplikasyonlarin1 | yetmezligi CSS-olgu
ve tedavilerini agiklar YSS-olgu
ODT
Bobrek yerine koyma tedavileri, | Bobrek nakli, X X X X CSS
uygulama sekillerini, avantaj- Hemodiyaliz, CSS-olgu
dezavantajlarini ve Periton diyalizi, YSS-olgu
komplikasyonlara 6n tani peritoinit
olusturur
Kanserin genel belirti ve Kanser hastalarinda X CSS
bulgularini tanir. goriilebilecek CCS-olgu
problemler YSS-olgu
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Kanser hastalarinda ortaya Paraneoplastik X X CSS
¢ikabilecek sorunlarin sendromlar CCS-olgu
nedenlerini tartigabilir (primer YSS-olgu
tiimore, metastaza, tedavi ve
paraneoplastik sendromlara)
Kanser hastaliginda belirti ve Gastrointestinal ve X X CSS
bulgulara gore 6n tantya uygun | diger sistem kanserleri CCS-olgu
tetkikleri seger. YSS-olgu
Kanser hastaliginda evreleme ve | Kanser tanisinda, X X CSS
tedavi takibine yonelik uygun evrelemesinde ve CCS-olgu
tetkikleri seger. tedavi takibinde YSS-olgu

kullanilan tetkikler
Kanser tedavisini genel Kanser tedavisinde X X CSS
ilkelerini agiklar ve kanserin medikal onkoloji CCS-olgu
tipine ve evresine gore tedavi ilkeleri YSS-olgu
modalitelerini iliskilendirir.

Onkolojik hastalarda

radyoterapi

uygulamalart
Kanser tedavisinde kullanilan Kanser tedavisinde X X CSS
ilaglarin etki mekanizmalarini kullanilan ilaglar CCS-olgu
ve yan etkilerini agiklar klinik YSS-olgu
endikasyonlarini tartigir.
Kanser hastalarinda ortaya Onkolojik aciller X X CSS
¢ikabilecek acil durumlari tanir, CCS-olgu
acil tedavisini yapar YSS-olgu
Kanserlerin genel Kanser epidemiyolojisi | X CSS
epidemiyolojisi ve etiyolojik ve etiyolojisi, CSS-olgu
ozelliklerini tartisir, korunma Gastrointestinal ve YSS-olgu

yontemlerini uygular

diger sistem kanserleri
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Stajyer Doktor Karnesinin Amaci ve Kullanimi
Amacg

Ogrencilerin, bir egitim-6gretim y1l1 boyunca yapmalari gereken temel hekimlik uygulamalarini planlamak ve izlemek
amactyla hazirlanmistir.

Her bir staj programinda, 6grenciden beklenen uygulamalarm belirlendigi bu karne ile;

e Her bir 6grencinin staj doneminde yeterlik kazanmasi i¢in yapmasi gereken temel uygulamalarin yapilip
yapilmadigini izlemek

e  Ogrencilerin hekimlik uygulamalaria iliskin performanslarini izlemek (standart formlar ile gdzlemek) ve
degerlendirmek

o Gozlem ve degerlendirme sonuglarini kullanarak, 6grencilerin mevcut durumlarina iligkin geribildirim vermek
ve ileri gelisim planlarin1 yapmak amaglanmustir.

Siirec

Bu amag ve hedefler dogrultunda dgrenciler;

v Her bir stajda siralanan asgari uygulamalarin ve bu uygulamalara iliskin belirtilen degerlendirmeleri izlemek ve
ilgili yerleri imzalatmak,

v Dagitilan karneyi staj i¢inde eksiksiz olarak tamamlamak ve staj boyunca saklamak

v Staj sonunda ilgili 6gretim tiyesine imza karsilig1 teslim etmek zorundadirlar.

Karne Bilesenleri

Hasta Dosyas1 Hazirlama-Kayit/Rapor Diizenleme

Klinik Beceriler-Hasta Yonetimi/Hastaya Yaklasim, Kanita Dayali Tip Uygulamalari
Klinik Beceriler-Klinik Uygulamalar (Girisimsel Olan/Olmayan)

Laboratuvar Testleri ve Ilgili Diger islemler

Koruyucu Hekimlik ve Toplum Hekimligi Uygulamalar1

Profesyonel Davranis ve Degerler

SRS o
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Degerlendirme Yonergesi

Bir {ist baslikta yer alan karne bilesenlerinin her birini 100 puan iizerinden puanlayiniz. Son karne notunun elde
edilmesinde karne bilesenlerinde 1, 2 ve 3 numarali basliklarin agirligt %25, 4 ve 5 numarali basliklarm agirligi %10
ve 6 numarali baghigin agirligi %5 olacak bigimde agirliklandir. Ogrencilerin staj sonu basari durumlari belirlenirken
karne uygulamasinda, Canakkale Onsekiz Mart Universitesi, Tip Fakiiltesi Siav Yonergesi geregi 100 iizerinde en

az 50 puan elde etme baraji bulunmaktadir. Karne barajmi gecemeyen 6grenciler staj sonu teorik ve uygulama
smavlarina alinamaz.
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HASTA DOSYASI HAZIRLAMA-KAYIT / RAPOR DUZENLEME

Hasta Dosyasi Hazirlama-Kayit / Rapor Diizenleme

Hastanin Adi Soyad1 | Hastammn | Staj Blogundaki Iigili | Sorumlu Ogretim Tarih
/ Dosya No Tanisi Anabilim Dah Uyesi / imza
1 Psikiyatri el 20
Hasta Dosyas1
Hazirlama (UCEP 2 Néoroloji o] 120 ..
Diizey 4) *
3 Beyin Cerrahi w20
1 Psikiyatri w20
2 Noroloji /120 ..
Recete
Diizenleyebilme
(UCEP Diizey 4)
3 Beyin Cerrahi o] .120 ..
4 Cocuk Psikiyatrisi o] .120 ..

*UCEP Ogrenme Diizeyleri

1: Uygulamanin nasil yapilacagini bilir ve sonuglarini hasta ve/veya yakinlarina agiklar.
2: Acil bir durumda kilavuz/ydnergeye uygun bigimde uygulamay! yapar.

3: Karmasik olmayan, sik gorilen, durumlarda/olgularda uygulamayi yapar.

4: Karmasik durumlar/olgular da dahil uygulamayi yapar.
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KLINiK BECERILER-HASTA YONETIMI/HASTAYA YAKLASIM, KANITA DAYALI TIP

UYGULAMALARI

Aciklama: Bu bolumde yer alan ve asagidaki tabloda listelenen uygulamalarin dlgimunde
Ek 1’de yer alan Mini Klinik Degerlendirme (MKD) formundan yararlanabilirsiniz.

Uygulama . . . Sorumlu
Uygulama Uygulama Basan : S.t " BlOg}lfldakl Ogretim Tarih
Sayis1 Ilgili Anabilim Dah | .. ~® "
Durumu Uyesi / Imza
1 Psikiyatri vl 120 ...
Psikiyatrik dyku alabilme e
(UCEP Diizey 3) 2 Psikiyatri el 120 ...
3 Psikiyatri w20 ..
1 Beyin cerrahi A v |
Bili gerlendi EP
I,,Ing degerlendirme (UG 2 Beyin cerrahi /120 ..
Diizey 3)
3 Beyin cerrahi e/ .20 ..
1 Noroloji e .20 ..
Norolojik EP
orolojk muayene (UG 2 Néroloji )20
Duzey 3)
3 Noroloji e/ .120 ..
1 Psikiyatri e .20 ..
Ruhsal durum muayenesi 2 Psikivatri /120
(UCEP Diizey 3) sikiyatrim: ™} | .../..
3 Psikiyatri e/ 20 ..

*UCEP Ogrenme Diizeyleri

1: Uygulamanin nasil yapilacagini bilir ve sonuglarini hasta ve/veya yakinlarina agiklar.

2: Acil bir durumda kilavuz/yénergeye uygun bicimde uygulamayi yapar.

3: Karmasik olmayan, sik gorulen, durumlarda/olgularda uygulamayi yapar.

4: Karmasik durumlar/olgular da dahil uygulamay! yapar.
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KLINIK BECERILER-KLINIK UYGULAMALAR (GIRISIMSEL OLAN/OLMAYAN)

Aciklama: Bu bolumde yer alan ve asagidaki tabloda listelenen uygulamalarin dlgimunde
Ek 2’de yer alan Klinik Becerilerin Dogrudan Gézlemi formundan yararlanabilirsiniz.

Klinik Beceriler-Klinik Uygulamalar (Girisimsel Olan / Olmayan)
Uygulama . - . Sorumlu
Uygulama Uygulam Basan . S.t " BlOg}lfldakl Ogretim Tarih
a Sayisi Ilgili Anabilim Dali | .. "= ",
Durumu Uyesi / Imza

Acil psikiyatrik hastanin 1 Psikiyatri 120 ..
stabilizasyonunu yapabilme
(UCEP Dizey 2) 2 Psikiyatri o120
. 1 Psikiyatri e 120
Intihar riskini degerlendirme SHyer

UCEP Duzey 2
e y2) 2 Psikiyatri w20
. 1 Psikiyatri w120 ..
intihara miidahale (UCEP Diizey e
2

) 2 Psikiyatri w120 ..

1 Noroloji e 120
Lomber Ponksiyon (UCEP oroelt
Dizey 1) .
2 Noroloji 120

n . 1 Psikiyatri w120 .
Minimental durum muayenesi

UCEP Diizey 3
e y3) 2 Psikiyatri w120 ..

*UCEP Ogrenme Diizeyleri

1: Uygulamanin nasil yapilacagini bilir ve sonuglarini hasta ve/veya yakinlarina agiklar.
2: Acil bir durumda kilavuz/yénergeye uygun bicimde uygulamayi yapar.

3: Karmasik olmayan, sik goérulen, durumlarda/olgularda uygulamayi yapar.

4: Karmasik durumlar/olgular da dahil uygulamay! yapar.
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PROFESYONEL DAVRANIS VE DEGERLER

Profesyonel Davranis ve Degerler
Hicbir Nadire Zaman Cogu Her
Davramslar Zaman n Zaman | Zaman | Zaman

Yasal, etik ve mesleki sorumluluklarini yerine getirir ve degerleri

o yerme s s Q) ) &) “ 6)
gozetir.
Verilen gorevi sorumluluk bilinci iginde ve tam olarak yerine getirir. 1) 2) 3) “) 5)
Hasta ve hasta yakiniyla etkin iletisim kurar. 1) 2) 3) 4) %)
Meslektaslart ve diger saglik ¢alisanlariyla etkin iletisim kurar. 1) 2) 3) 4) )
Insani, toplumsal ve kiiltiirel sorumluluklar1 ve degerleri gozetir,
uygun tutum ve davranis sergiler. M ) 3) “) ©)
Profesyonel kimligine uygun giyinir ve kisisel hijyenine dikkat eder. 1) 2) 3) @) 5)
Sorumluluk alir. 1) 2) 3) 4) )
Ozgiiveni yiiksektir. 1) ?2) 3) @) 5)
Verilen gorevi sorumluluk bilinci i¢inde ve tam olarak yerine getirir. 1) 2) 3) 4) )

BASARI DURUMU

Ogrenci basariidir (100 iizerinden notu)

Ogrenci Basarisizdir

1. Herhangi bir maddeden yetersiz ya da birden fazla maddeden eksik almis 6grenciler ile bitirme notu
49 ve altinda olan 6grenciler.

2. *Devamsiz 6grenciler
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EKLER
Ek 1. Mini Klinik Degerlendirme (MKD) Formu

Tarih ... /... /20 ...
Ogrencinin Adi, Soyadi
Ogrenci No
Egitim Aldigi Klinik, Anabilim Dali
Ele Alinan Klinik Sorun/Olgu
O Poliklinik O Hasta Odasi O Acil Servis

Hasta Goriigsmesinin Yapildigi Yer O Diger (yaziniz)

Hasta Sorununun ilgili Oldugu Sistem | ...

Hastanin Gelis Nedeni O llk bagvuru O Kontrol O Diger (yaziniz)

__ . . O Anamnez O Tani
Hasta Goriigsmesinin Odagi L
[0 Hasta Yoénetimi O Danismanlik/Agiklama

Olgunun Karmasikhigi O Dusuk O Orta O Yiksek

Ogrenci ayni hasta ile daha énce O Hayir O Evet
kargilagti mi?

Litfen degerlendirme basliklarina iliskin gozleminizi asagidaki siitunlarda verilen dlgekte uygun yerlere
“X” yazarak belirtiniz.

Yetersiz/Zayi | Yeterli/Ort ..USt- Mikemme | GY
f Diizey/ly | .
Degerlendirme basliklar a i
1 2 3 14|5|6]|7]8]9 10

Anamnez alma becerisi

Fizik muayene becerileri

iletisim becerileri (Hasta ve hasta yakini
ile etkin iletisim kurma/ bilgilendirme,
danigsmanlik verme)

Klinik karar verme becerisi

Insani degerler / profesyonelizm
(Insani, toplumsal ve kulturel

sorumluluklari ve degerleri gdézetme,
uygun tutum ve davranis sergileme)

Organizasyon/Verimlilik (Uygulamal/iglem
surecini etkin ve akilci sekilde organize
etme ve yuritme)

Genel klinik yeterlik

GY*: Gézlem yapilmayan bagliklar igin liitfen bu situnu isaretleyiniz.

Egitim Sorumlusunun Adi ve
Soyadi

Tarih

imza
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Ek 2. Klinik Becerilerin Dogrudan Gozlemi Formu

Tarih .../ .../20 ...

Ogrencinin Adi, Soyadi
Ogrenci No
Egitim Aldigi Klinik, Anabilim Dali
Degerlendirilen Uygulamaliglem

O Poliklinik OO0 Hasta Odasi O Acil Servis
Hasta Goruldugu Klinik Ortam O Diger (yaz|n|z)
Hastanin Gelis Nedeni O ik bagvuru O Kontrol [ Diger (yaziniz)
Olgunun Karmasikhigi O Dusuk O Orta O Yiksek

Litfen degerlendirme basliklarina iliskin gozleminizi asagidaki siitunlarda verilen dlgekte uygun yerlere
“X” yazarak belirtiniz.

Yetersiz/Zayi | Yeterli/Ort ..USt- Mikemme | GY
f Diizey/ly | N
Degerlendirme basliklar a i
1 2 3 |14]|5|]6]7]|8]9 10

Hasta/Hasta yakinina yapilacak iglemin
sureci ve sonuglari ile bilgilendirme yapti,
onam aldi

Uygulama/islem éncesi uygun hazirlk
yapti

Uygulamal/iglemi uygun sekilde yapti

Uygulamal/islemi uygun sekilde bitirdi

Uygulamal/iglem stirecini etkin ve akilci
sekilde organize etti, yuratta

Hasta/Hasta yakina uygulama/ iglem
sonucu hakkinda bilgi veri

Uygun iletisim kurdu (Hasta, hasta
yakini, birlikte calistigi diger saglik
galisanlari ile)

Uygulamal/islem sonuglarini uygun
sekilde raporladi

Genel klinik yeterlik

GY*: Gbézlem yapiimayan bagliklar igin liitfen bu situnu isaretleyiniz.

Egitim Sorumlusunun Adi ve
Soyadi

Tarih

imza
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