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6. SINIF (AİLE  HEKİMLİĞİ  DÖNEMİ)  PROGRAMI

         Aile  Hekimliği  Dönemi  çalışmaları  1 Temmuz  2005 Cuma  günü  başlayarak  12  ay  kesintisiz  olarak  sürecek ve  30  Haziran  2006  Cuma  günü  sona  erecektir. Bu dönem içinde öğrenciler gruplara ayrılarak aşağıda gösterilen birimlerde belirtilen sürelerle ekli programa göre bulunacaklardır. 

         Aile Hekimliği çalışmasının yapılacağı  birimler ve çalışma süreleri  şunlardır:

         1)TIP-6001
İç  Hastalıkları ( 2 ay-10 iş günü Kardiyoloji )




         2)TIP-6002
Çocuk Sağlığı ve Hastalıkları ( 2 ay )




         3)TIP-6003
Kırsal Hekimlik ( 2 ay )






         4)TIP-6004
Kadın Hastalıkları ve Doğum ( 2 ay-5 iş günü Adli  Tıp )


         5)TIP-6005
Acil Şirürji ve Acil Tıp (2 ay – 6 haftası Acil Tıp, 2 haftası Genel     
             

Cerrahi )

         6)TIP-6006
Psikiyatri (1 ay )







         7)TIP-6045
Aile Hekimliği (1 ay )







AİLE HEKİMLİĞİ DÖNEMİ KURALLARI:

· Eğitimin başlama ve staj bitiş saatleri: 6. sınıf Aile Hekimliği döneminde stajların başlama saati en erken 08.00, bitiş saati en geç 17.00 olmalıdır. Anabilim dalları staj başlama ve bitiş saatlerini bu saatleri aşmamak kaydı ile kendileri belirleyebilirler.  Bu saatten sonra öğrenciler ancak gönüllü olarak kliniklerde kalabilir. Nöbetler dışında zorlama ile öğrencilerin bu saatler dışında kliniklerde çalışması istenemez.  

· Nöbetler:  6. sınıf aile hekimliği döneminde nöbetler eğitim amaçlıdır. Hizmet açığının kapatılması için nöbet saatleri artırılamaz. Nöbetler  en sık 3 günde bir olarak organize edilebilir.

· Devamsızlık: 6. sınıf Aile Hekimliği dönemi stajlarında % 20 sınırını aşarak devamsızlıktan kalan öğrenci  tüm stajı tekrar eder.  Devam sınırını aşmamak koşulu ile süre açısından eksik kalan ve beceri kazanma açısından yetersiz olan staj, ilgili anabilim dalı tarafından uygun görülen sürede  uzatılarak tamamlanır.  Bu eksik kalan süreler tüm stajlar bittikten sonra tamamlanır. 

· İntörnlerin yükümlülük ve görevleri: Aile Hekimliği döneminde mevcut her bir  stajın öğrenciye kazandıracağı beceriler ilgili anabilim dalları tarafından belirlenir,  Öğrencinin mümkün olan durumlarda, staj boyunca yapması gereken becerilerin minimum kaç kez yapılacağı saptanır.  Sayı belirlemenin mümkün olmadığı durumlarda ise o beceriyi yapabilecek düzeye gelip gelmediği belirtilir. Stajın amaç ve hedefleri çekirdek eğitim programının beceriler bölümünden yararlanılarak belirlenir. Staj hedeflerinin ve öğrenci kazanımları, nöbetler ve günlük pratik esnasında tıp öğrencisinin sorumluluklarını bildirir. Bunlar dışında eğitimine katkısı olmayan hizmete yönelik işler öğrencinin görevi değildir.

· Sınavlar: YÖK’ün Aile Hekimliği dönemi kuralları gereği staj sonlarında sınav yapılamaz.   Ancak stajlarda öğrencilerin hangi becerileri öğrenmesi gerektiği (staj hedefleri) net bir şekilde belirlendikten sonra,   öğrenciden nelerin isteneceği de saptanmış olur. Her ana bilim dalının aile hekimliği öğrencileri için hazırlayacağı bir karne üzerinde öğrencinin ilgili becerileri kaçar kez yaptığı ve yeterli nitelikte uygulayıp uygulamadığı belgelenir. 

· Öğrencilerin yukarıda belirtilen birimlerde  belirtilen süre kadar bulunmaları ve programlanan çalışmaları ( nöbet, hasta takibi, tıbbi girişim, laboratuar çalışması vb. ) başarı ile yapmaları zorunludur. Bu dönemdeki çalışmaların başarı ile bitirilmiş sayılması için birim  sorumlularının öğrencilerin çalışmalarının “yeterli” ve “başarılı” bulmaları gerekir. Öğrencinin staj sonunda başarılı olup olmadığına staj karneleri ilgili kürsü kurulları tarafından değerlendirilerek karar verilir.           
· 6. sınıf Aile Hekimliği döneminde 1. basamak hekimlik pratiğine yönelik eğitim amaçlanmalı ve poliklinik eğitimine ağırlık verilmelidir. Gerekirse  öğrenciler diğer hastane ve sağlık kuruluşlarına eğitim komisyonu ve dekanlığın onayı ile gönderilebilir. 

AİLE HEKİMLİĞİ DÖNEMİ STAJ PROGRAMLARI:

TIP-6001 İÇ  HASTALIKLARI  6. SINIF AİLE HEKİMLİĞİ STAJI EĞİTİM PROGRAMI:

Staj süresi 2 aydır. Bu sürenin 10 iş günü Kardiyoloji anabilim dalının sorumluluğunda yapılır.

Tıp Fakültelerinin mezuniyet öncesi eğitimdeki amaç ve hedefleri kapsamında 6. sınıf öğrencilerine ; 
Türkiye’nin sağlık sorunlarını bilen ve birinci basamakta bu sorunların üstesinden gelebilecek bilgi, beceri ve tutumlarla donanmış, birinci basamak sağlık kuruluşlarında hekimlik yapabilecek ölçütlerde pratisyen hekimler yetiştirebilmek amacıyla; 

Ayrıntılı ve güvenilir anamnez alma,


Tam ve ayrıntılı fizik muayene yapma, 


Tanı ve tedavide sık kullanılan tıbbi girişimleri yapma (damara girme, intravenöz kateter yerleştirme, torakosentez, lomber ponksiyon, nazogastrik sonda yerleştirme, idrar sondası koyma, kesiklerin dikilmesi, v.b) kazandırılması İç Hastalıkları rotasyonları sırasında hedeflenen becerilerdir.

Eğitim imkanları:

1-Yatan hastalar (Gastroenteroloji, Endokrinoloji, Onkoloji, Hematoloji, Nefroloji)

2-Poliklinikler (Gastroenteroloji, Endokrinoloji, Onkoloji, Hematoloji, Nefroloji, Genel Dahiliye poliklinikleri, Acil Dahiliye ünitesi)

3-Nöbet hizmetleri (Klinikler, acil)

Uygulamalar:

İntörnler İç hastalıklarında bulundukları süre içinde( 2 ay süresince) 5 gruba ayrılarak, Gastroenteroloji, Endokrinoloji, Onkoloji, Hematoloji, Nefroloji Bilim Dallarından ikisine 1’er ay süre ile rotasyon yapacaklardır.  Bu süre içerisinde 10 iş günü Kardiyoloji ve 10 gün süre ile Genel Dahiliye(Acil Dahiliye) polikiniklerine de gidilecektir. Gastroenteroloji-Nefroloji, Endokrinoloji-Hematoloji, Onkoloji-Gastroenteroloji, Hematoloji-Endokrinoloji, Nefroloji-Onkoloji Gruplarına dağıtılacaklardır.

Nöbet hizmetleri 3 günde 1’den fazla olmamak kaydıyla uygulanır (Ortalama 2 ayda 12 nöbet)

Her intörn ikili gruplar halinde aşağıda belirtilen seminer konularından birini olgu örneği ile birlikte, ayırıcı tanıyı yaparak, gerekli algoritm aşamalarını göstererek konuyu hazırlayacaktır. 

İç hastalıkları intörn doktor seminer listesi:

	KONU
	MODERATÖR

	Kanama Diyatezli Hastaya Yaklaşım
	Dr.F.Özkalemkaş

	Onkolojik Aciller
	Dr.E.Kurt

	Peptik Ülserli Hastaya yaklaşım
	S.Giray Nak

	Kronik Hepatitli hastaya yaklaşım
	Dr.S.Gürel

	Hipertansiyonlu hastaya yaklaşım
	Dr.M.Güllülü

	 GİS Kanamalı hastaya yaklaşım
	Dr.E. Dolar

	Guatr’lı hastaya yaklaşım
	Dr.E.Tuncel

	Diyabetik Ketoasidozlu hastaya yaklaşım
	Dr.C. Ersoy

	 Renal Yetmezlikli hastaya yaklaşım
	Dr.M. Yavuz

	Diyabetli hastaya yaklaşım 
	Dr.E.Ertürk

	Lenfadenopatili Hastaya Yaklaşım
	Dr.R.Ali

	Kardiopulmoner Resüsitasyon ve İleri Kardiak Yaşam Desteği
	Dr.C.Demircan

	Konjestif Kalp Yetmezliği
	Dr.A.Aydınlar

	Akut Romatizmal Ateş
	Dr.A.R.Kazazoğlu

	Aritmiler
	Dr.K.Gemici

	Anemili Hastaya Yaklaşım
	Dr.V. Özkocaman

	Proteinürili hastaya yaklaşım
	Dr.A.Ersoy


Bir tıp fakültesi mezununun mutlaka öğrenmesi ve/veya kesinlikle ustalaşmış olması  gereken beceriler ve sonuçlarını mutlaka yorumlayabilmesi gereken testlerden İç Hastalıkları stajında internlerin yapması gerekenler ve adetleri:

	I-UYGULAMALI BECERİLER

	Öykü alma, tedaviyi planlama, kayıt tutma ve rapor hazırlama

	Genel ve soruna yönelik öykü alabilme                                             6 kez

	Hasta dosyası hazırlayabilme                                                            6 kez

	Doğru, uygun ve okunaklı reçete düzenleyebilme                            10 kez

	Epikriz hazırlayabilme                                                                         2 kez

	Genel ve Soruna Yönelik Fizik Muayene                                         6 kez

	Digital rektal muayene                                                                         1 kez

	 Laboratuvar Testleri ve İlgili Diğer Işlemler

	Tam kan sayımı ve periferik yayma yapabilme                                    1 kez

	Glukometre ile kan şekeri ölçümü                                                      10 kez

	EKG çekimi                                                                                          5 kez

	Girişimler

	Damar yolu açabilme                                                                           5 kez

	Venöz, kapiller kan örneği alabilme                                                    10 kez

	İdrar sondası takabilme                                                                         1 kez

	Kan transfüzyonu yapabilme                                                                 1 kez

	insülin enjeksiyon tekniklerini uygulayabilme                                        5 kez

	İlgili infeksiyona yönelik kültür örneklerini alabilme (boğaz, gaita, püy, kan, deri, vücut sıvıları)        5 kez

	Nazogastrik sonda uygulayabilme                                                        1 kez

	Temel yaşam desteği (kalp masajı ve yapay solunum) sağlayabilme  1 kez


olarak belirlenmiştir.

Bir tıp fakültesi mezununun yapabilmesi/değerlendirebilmesi ve gerekli olanaklar  sağlandığında yapabilmesi gereken girişimler ve becerilerden iç hastalıkları stajında internlerin yapması gerekenler ve adetleri:

	UYGULAMALI BECERİLER:

	Parasentez,                                                                             1 kez

	Kan gazı için arteriyel kan örneği alabilme                              1 kez


KARDİYOLOJİ 6. SINIF AİLE HEKİMLİĞİ STAJI EĞİTİM PROGRAMI

Kardiyoloji intörn stajı 15 gün (10 iş günü) olarak belirlenmiş olup öğrencilerin 08.00-17.00 arasında klinikte bulunmaları zorunludur.

Her intörn 1 gün poliklinikte çalışacak ve 08.00-17.00 saatleri arasında poliklinikte yeterli sayıda hastanın (en az 5) anamnez, fizik muayene, tetkiklerinin istenmesi, tanısının konması ve tedavisinin düzenlenmesinden sorumlu olacaktır. Bu sorumluluk poliklinik sorumlu uzmanı ve öğretim üyesinin denetiminde yürütülecektir.

Kardiyoloji intörnleri 9 iş günü klinikte çalışacaklardır. Bu çalışma sırasında öğrenciler biri yoğun bakımda olmak üzere, en az 3 hasta takip edeceklerdir. Bu hastaların takibinde mutlaka öğrenilmesi gereken beceriler ve sonuçlarını yorumlayabilmesi gereken testler şunlardır:

Uygulamalı beceriler

· Genel ve soruna yönelik kardiyolojik öykü alabilme

· Mental durum değerlendirmesi

· Hasta dosyasının hazırlanması

· Doğru kayıt tutma ve bildirimler

· Doğru, uygun ve okunaklı reçete düzenleyebilme

· Epikriz hazırlayabilme

Hasta dosyasının hazırlanması ve denetimi klinik sorumlu uzmanı ve ilgili öğretim üyesi tarafından yapılacaktır. Bu uygulama sırasında öğrenci yeterli sayıda 

-    Kan basıncı ölçümü

-    Kalp damar sistemi muayenesi

· EKG çekimi (en az 5 adet) 

yapacaktır.

Yapılması gerekli asgari girişimler

· Damar yolu açabilme ve/veya

· Venöz / kapiller kan örneği alabilme (toplam en az 50 adet)

· Uygulanacak ilaçları doğru şekilde hazırlayabilme (en az 10 adet)

İntörnler kendi hastalarıyla ilgili aşağıdaki entelektüel becerilere sahip olmalıdır.

· Klinik tablonun aciliyetini değerlendirebilme

· Öykü, fizik muayene ve vital bulguları değerlendirebilme

· Normal ve patolojik EKG bulgularını ayırt edebilme

· Akciğer grafisinin değerlendirilebilmesi

· Uygun laboratuvar testi ve diğer tanı araçlarını seçebilme

· Ayırıcı tanı yaklaşımı geliştirebilme

· Tedavinin gerekliliğini değerlendirebilme

· İlaç dışı tedaviyi planlayabilme

· Akılcı ilaç tedavisi planlayabilme, uygulayabilme ve izleyebilme

· Uygulanacak ilaç dozlarını doğru olarak hesaplayabilme

· Toplumda risk gruplarına uygun sağlık eğitimi yapabilme

İntörnler koruyucu hekimlik uygulamaları ile ilgili olarak; Koroner arter hastalığı, romatizmal ateş, infektif endokardit gibi kardiyak risk gruplarına uygun sağlık eğitimini verebilmelidir. 

İntörnler iletişim becerileri olarak;

· Hasta ve hasta yakınlarına hastalığı ile ilgili yeterli ve anlayacağı biçimde bilgi verebilmelidir.

İntörnler gerekli olanaklar veya uygun vaka olduğunda aşağıdaki girişimleri yapabileceklerdir.

· Torasentez, parasentez ve perikardiosentez (uzman gözetiminde)

· Kan gazı için arteriyel kan örneği alabilme

· Entübasyon yapabilme

· Kardiyoversiyon / defibrilasyon

· Temel yaşam desteği (kalp masajı ve yapay solunum) sağlayabilme.

İntörnler Kardiyoloji stajı sırasında aşağıdaki tutum ve davranışları kazanmalıdırlar.

· Acil durumlarda hekim olarak ilk yardım sorumluluğunu taşıma

· Hasta ve hasta yakınları ile ilişkili sağlıklı iletişim kurma

· Hasta ve yakınları ile empati kurma

· Ölüm gerçeği ve yarattığı sorunlar ile baş etme

· Her mesleki uygulamada toplum sağlığını önceleme

İntörnler Kardiyoloji stajı sırasında 3 günden daha sık nöbet tutmayacaktır. Nöbetçi intörnler nöbet sırasındaki sorunlar ve yatan hastaları “intörn nöbet defteri” ne kaydedecek ve nöbet bitiminde nöbetçi öğretim üyesine bilgi vererek nöbet defterini imzalatacaklardır.

İntörnler Kardiyoloji stajı bitiminde kazanmış oldukları genel bilgi ve beceriler, yaptıkları uygulamalar ve sergiledikleri tutum ve davranışlar açısından sorumlu öğretim üyesi tarafından değerlendirilecektir.    

TIP-6002, ÇOCUK SAĞLIĞI ve HASTALIKLARI 6. SINIF AİLE HEKİMLİĞİ STAJI EĞİTİM PROGRAMI:

Staj süresi 2 aydır.




Çocuk Sağlığı ve Hastalıkları Anabilim Dalında ait intörn doktorların staj programı şu şekilde yapılmaktadır:

1. İntörn eğitimi sabah 8:00, akşam 17:00 arasında yapılır.

2. Saat 8:45-9:30 arasında intörnlerden sorumlu öğretim üyesiyle toplantı yapılarak gerek pratik, gerek kuramsal ve hasta uygulamaları ile ilgili tartışma yapılır.

3. Her bölümde görevli intörnler, ilgili asistan veya öğretim üyeleriyle uygulama yapar.

4. Haftanın 5 günü uzmanlar ile birlikte belirlenen bölümlerde hasta viziti yapılır.

5. Her intörn staj boyunca  en az  ayda  6 nöbet tutar.

6. Her intörn, ilgili bölümlerde yapması gereken pratik, beceri ve uygulama için hazırlanan formdaki işlemleri uygular ve ek Tablo-1’deki uygulamaların en az %60’ını yapar.

7. Her intörn en az 4 bölümde en az 15’er gün süreyle rotasyon yapar. Başka bölümlerden en az birisi poliklinik ağırlıklı olmalıdır.

ÇOCUK SAĞLIĞI VE HASTALIKLARI ANABİLİM DALI İNTERN KARNESİ:

İntörn doktorların Çocuk Sağlığı Ve Hastalıkları AD’da kazanması gereken beceriler:

Adı Soyadı:



No:



Dönem: 

	1. Öykü alma 
	
	
	
	
	0
	1
	2
	3
	4
	5

	2. Dosya hazırlama
	
	
	
	
	0
	1
	2
	3
	4
	5

	3. Epikriz hazırlama 
	
	
	
	
	0
	1
	2
	3
	4
	5

	4. Tam fizik muayene 
	
	
	
	
	0
	1
	2
	3
	4
	5

	5. Hasta izlemi
	
	
	
	
	0
	1
	2
	3
	4
	5

	6. Hasta takdimi
	
	
	
	
	0
	1
	2
	3
	4
	5

	7. Büyüme eğrilerinin değerlendirilmesi (pers)
	
	
	
	
	0
	1
	2
	3
	4
	5

	8. Ateş ölçme ve izlemi (Oral, aksiller, rektal)
	
	
	
	
	0
	1
	2
	3
	4
	5

	9. Kan basıncı ölçümü ve değerlendirilmesi
	
	
	
	
	0
	1
	2
	3
	4
	5

	10. Enjeksiyon
	
	
	
	
	0
	1
	2
	3
	4
	5

	11. Tam idrar analizi
	
	
	
	
	0
	1
	2
	3
	4
	5

	12. Sıvı ve elektrolit tedavisini düzenleyebilme
	
	
	
	
	0
	1
	2
	3
	4
	5

	13. Sık görülen hastalıklarda reçete yazabilme
	
	
	
	
	0
	1
	2
	3
	4
	5

	14. Dışkı inceleme
	
	
	
	
	0
	1
	2
	3
	4
	5

	15. PPD
	
	
	
	
	0
	1
	2
	3
	4
	5

	
	

	16. Nazogastrik sonda takma
	
	
	
	
	0
	1
	2
	3
	4
	5

	17. İdrar sondası takma
	
	
	
	
	0
	1
	2
	3
	4
	5

	18. Kan alma
	
	
	
	
	0
	1
	2
	3
	4
	5

	19. Damar yolu açma
	
	
	
	
	0
	1
	2
	3
	4
	5

	20. Aşı yapma ve takvimi
	
	
	
	
	0
	1
	2
	3
	4
	5

	21. Postmortem girişimler (Trakeal entübasyon ve LP)
	
	
	
	
	0
	1
	2
	3
	4
	5

	22. LP izlemi
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	23. EKG çekme ve değerlendirme
	
	
	
	
	0
	1
	2
	3
	4
	5

	24. Telegrafi değerlendirme
	
	
	
	
	0
	1
	2
	3
	4
	5

	25. Periferik yayma boyama ve değerlendirme
	
	
	
	
	0
	1
	2
	3
	4
	5

	26. Kültür alma (Boğaz, idrar kan, dışkı gibi...)
	
	
	
	
	0
	1
	2
	3
	4
	5

	27. Tedavi ordırı düzenleyebilme
	
	
	
	
	0
	1
	2
	3
	4
	5

	28. ORS tedavisi düzenleyebilme
	
	
	
	
	0
	1
	2
	3
	4
	5

	29. Asit baz bozukluğunu değerlendirebilme
	
	
	
	
	0
	1
	2
	3
	4
	5

	30. YD’nın değerlendirilmesi (göz, göbek ve K vit )
	
	
	
	
	0
	1
	2
	3
	4
	5

	31. Solunum yolunun açık tutulması (airway takılması)
	
	
	
	
	0
	1
	2
	3
	4
	5

	
	Bölüm 1
	Bölüm 2
	Bölüm 3
	Bölüm 4
	çok kötü
	kötü
	zayıf
	Orta
	iyi
	çok iyi


Öğrencinin çalıştığı bölümlerde değerlendirilmesi:


Bölüm adı

       asistan       aldığı not
öğretim üyesi
              sonuç 

1. …………………………………………………………………………………………………………

2. ………………………………………………………………………………………………...........

3. …………………………………………………………………………………………………………

4. ………………………………………………………………………………………………............

(< 60 puan alan öğrenci o bölümü tekrar eder)

TIP-6003, KIRSAL HEKİMLİK 6. SINIF AİLE HEKİMLİĞİ STAJI EĞİTİM PROGRAMI:

Staj süresi 2 aydır.

A-GENEL HEDEFLER


Staj bitiminde öğrenci;

1. Halk Sağlığı kavramı ve Halk Sağlığının uğraşı alanlarını bilmeli, halk sağlığı bakış açısı ile tanışmalı,

2. Çağdaş sağlık hizmetleri kavramını bilmeli, temel sağlık hizmeti kavramını ve içeriğini bilmeli,

3. Birinci basamak hekimliği kavramını bilmeli,

4. Araştırma görevlilerinin denetiminde Halk Sağlığı Eğitim ve Araştırma Merkezlerinde hasta muayene etmeli, ön tanı/tanı koymalı ve tedavi düzenlemeli,

5. Araştırma görevlilerinin denetiminde Halk Sağlığı Eğitim ve Araştırma Merkezlerinde gerektiğinde acil girişimde bulunabilmeli,

6. Ölü gömme izin belgesi verilmesi işlemini bilmeli, belge verilmesine gözlemci olarak katılmalı,

7. Araştırma görevlilerinin denetiminde Halk Sağlığı Eğitim ve Araştırma Merkezlerinde birinci basamak lab.uygulamalarını yapabilmeli,

8. Toplumu tanıma ve iletişim amacıyla belirlenmiş formata uygun olarak hasta-aile raporu hazırlamalı,

9. Toplumu tanıma ve iletişim amacıyla belirlenmiş formata uygun olarak mahalle raporu hazırlamalı,

10. Sağlıkla ilgili bir konuda topluma yönelik sağlık eğitimi verebilmeli.

B-EPİDEMİYOLOJİ VE İSTATİSTİK HEDEFLERİ:


Staj bitiminde öğrenci;

1. Epidemiyolojik araştırma yöntemlerini bilmeli,

2. Epidemiyolojide risk ve risk grubu kavramlarını bilmeli,

-Yaşlıları etkileyen hastalıları bilmeli,

-Okul çocuklarının sağlık sorunlarını bilmeli,

-Diğer risk gruplarını bilmeli,

3. Sağlık düzeye ölçütlerini bilmeli,

4. Araştırma planlayabilmeli,

5. Araştırmada veri toplamalı,

6. Verileri değerlendirebilmeli,

7. Araştırma raporu hazırlayabilmeli ve sunabilmeli,

8. Tıbbi bir makaleyi eleştirel olarak okuyabilmeli ve yorumlayabilmeli,

9. Bir salgının soruşturulmasını bilmeli.

C-SAĞLIK YÖNETİMİ HEDEFLERİ:


Staj bitiminde öğrenci;

1. Sağlık yönetimi kavramını ve ilkelerini bilmeli,

2. Sağlık mevzuatını (Birinci basamakta yetecek kadar) bilmeli,

3. Sağlık ocağı yönetiminde:

-Çalışanların özlük hakları (Ücret,izin,rapor vb),

-Soruşturma

-Hıfzısıhha Kuruluna katılım

-Malzeme sağlanması 
konularını bilmeli,

4. Araştırma görevlilerinin denetiminde Halk Sağlığı Eğitim ve Araştırma Merkezlerinde yönetim işlerine gözlemci olarak katılmalı.

D-ÇEVRE SAĞLIĞI HEDEFLERİ:


Staj bitiminde öğrenci;

1. Çevre sağlığı uygulamalarını bilmeli,

2. 21.yüzyılda öne çıkan çevre sağlığı sorunlarını bilmeli,

3. Gayrı sıhhi ve sıhhi kurum kavramlarını bilmeli,

4. Çevre mevzuatını bilmeli,

5. Çevre sağlığı denetiminde gözlemci olarak katılmalı.

E-ANA ÇOCUK SAĞLIĞI VE AİLE PLANLAMASI HEDEFLERİ:


Staj bitiminde öğrenci;

1. Aile planlaması kavramını ve yöntemlerini bilmeli,

2. Aile planlaması danışmanlığını bilmeli,

3. Gebe, bebek, çocuk ve 15-49 yaş evli kadınları izlemeli,

4. Türkiye’de uygulanan aşı takvimini bilmeli,

5. Araştırma görevlilerinin denetiminde Halk Sağlığı Eğitim ve Araştırma Merkezlerinde aşı uygulamalı.

F-YAŞLI SAĞLIĞI HEDEFLERİ:


Staj bitiminde öğrenci;

1. Yaşlıları evde izlemeli

G-OKUL SAĞLIĞI HEDEFLERİ:


Staj bitiminde öğrenci;

1. Okul çocuklarına sağlık eğitimi verebilmeli,

2. Okul sağlığı taramalarını yapabilmeli.

Staj programı:

1.Kuramsal Eğitimler

   a) Stajın 1.ve 2.günü

· Stajın tanıtılması

· Uludağ Üniversitesi-Nilüfer Belediyesi Halk Sağlığı Eğitim ve Araştırma Bölgesinin tanıtılması

· Epidemiyolojik Araştırma Yöntemleri, Epidemiyolojide Risk ve Risk Grubu Kavramları

   b) Seminerler

· Bir salgının soruşturulması

· İletişim

· Sağlık Reformu

2. Uludağ Üniversitesi-Nilüfer Belediyesi Halk Sağlığı Eğitim ve Araştırma Merkezlerindeki Çalışmalar

· Sağlık yönetimi uygulamaları

· Gebe,bebek, çocuk ve 15-49 yaşı evli kadınların izlenmesi

· Yaşlı,sakat ve kronik hastalığı olanların izlenmesi

· Çevre sağlığı uygulamaları, işyeri denetimi

· Kayıt ve istatistik uygulamaları

· Poliklinik hizmetleri

· Laboratuvar çalışmaları

· Yara bakımı ve İlk Yardım uygulamaları

3.Senaryolar

4.Araştırma planlama, veri toplama, verileri değerlendirme

5.Raporlar

· Hasta-Aile raporu

· Mahalle raporu

6.Sunumlar

· Mahalle raporları

· Araştırma raporları

7.Kurs


Aile Planlaması Danışmanlığı ve RİA Uygulama Kursu (Yalnızca 4 öğrenci)

TIP-6004,  KADIN HASTALIKLARI ve DOĞUM 6. SINIF AİLE HEKİMLİĞİ STAJI EĞİTİM PROGRAMI:

2 aylık stajın 5 iş günü Adli  Tıp anabilim dalı tarafından verilir.

Aile hekimliği dönemi’nde Kadın Hastalıkları ve Doğum anabilim dalı’nda 6. sınıf öğrencilerinin (intern);

1. Eğitimleri saat 08.00 – 16.00 arasında sınırlandırılmıştır.

2. İki aylık (59-62 gün) staj dönemi için   9 grup üzerinden 2-3 hafta sonu ve 4-5 hafta içi olmak üzere, toplam 6-7 nöbet tutmaları beklenir.

3. %20 devamsızlık sınırı üzerinden hesaplanmak kaydıyla, staj süreleri gerektiği şekilde uzatılabilir. Bu uzatma staj süresinin tamamını veya sadece, staj programına uygun şekilde, obstetri ve jinekoloji klinikleri ve poliklinikte geçirilecek yaklaşık 20’şer günlük dönemleri de kapsayabilir.

4. İnternlerin staj süresince yükümlülük ve görevleri, “Çekirdek Eğitim Programı” esasları dahilinde aşağıdaki şekilde belirlenmiş olup, bu çerçevedeki uygulamaları staj karnelerine işlenerek yeterlilikleri onaylanır.

5.   İnternlere yeterli doğum pratiği kazandırılması için Tıp Fakültesi dışındaki sağlık kuruluşlarının (Zübeyde Hanım Doğum Evi ve diğer hastahanelerin) imkanlarından yararlanılması yoluna gidilecektir.

İnternlerin yükümlülük ve görevleri:

Aile hekimliği dönemindeki 2 ay süreli Kadın Hastalıkları ve Doğum stajı obstetri ve jinekoloji klinikleri ile polikliniği kapsayan yaklaşık 20’şer günlük 3 döneme ayrılmıştır. İnternlerin her dönemdeki yükümlülük ve görevleri aşağıda gösterilmiştir.

Poliklinik:

1. Cinsel yolla bulaşan hastalıkları tanımlayabilmek ve tedavi edebilmek

2. Kadında üriner sistem enfeksiyonlarını tanıyabilmek ve tedavi edebilmek

3. Amenoreyi tanımlayabilmek ve ayırıcı tanısı için ilk  basamak girişimleri yapabilmek

4. Hirsutizmusu tanımak ve hastayı yönlendirebilmek

5. Menorajide palyatif önlemleri alabilmek ve hastayı yönlendirebilmek

6. Premenstrüel sendromu tanımak ve hastayı yönlendirebilmek

7. Dismenoreyi tanımak ve tedavi edebilmek 

8. Pelvik ağrıda hastayı yönlendirebilmek 

9. Endometriozisi tanıyabilmek ve hastayı yönlendirebilmek

10. Erken ve gecikmiş puberteyi tanımlayabilmek, bu durumlara eşlik edebilecek hormonal sorunlar veya kuşkulu genitalia açısından ilk basamak yönlendirmeyi yapabilmek

11. Yeme bozukluklarını (anorexia nervosa, bulimia nervosa) tanımak ve hastayı yönlendirebilmek

12. Erkek ve kadın infertilitesini tanımlamak ve eşleri yönlendirebilmek

13. Ektopik gebelik olasılığını tanımak

14. Gebelikten korunma yöntemlerini bilmek ve hastayı bilgilendirmek

15. Menopozu tanımak ve hastayı yönlendirmek 

16. Meme kanserinin erken tanısı konusunda hastayı bilgilendirmek

17. Serviks kanserinin erken tanısı konusunda hastayı bilgilendirmek

18. Servikal smear yapabilmek (2 adet) 

19. Postmenopozal kanamada hastayı yönlendirebilmek

20. Pelvik kitle ve over kanseri şüphesinde hastayı yönlendirebilmek

21. Normal gebelik takibini bilmek ve uygulamak

22. Hiperemesis gravidarunu tanımak ve tedavi edebilmek

23. Gebelikte kanamaları tanımak ve ilk basamak girişimleri yapabilmek ve hastayı yönlendirebilmek 

24. Riskli gebelikleri tanıyabilmek ve hastayı yönlendirebilmek

25. Fetal sağlığı değerlendirebilmek

26. Gebelik diabeti için taramayı, tanısını koymayı ve tedavisini bilmek

27. Çoğul gebeliği tanıyabilmek 

28. Preeklempsiyi tanımak ve hastayı yönlendirebilmek

29. İntrauterin gelişme geriliğini tanımak ve hastayı yönlendirebilmek

30. Prenatal tanı konusunda hastayı yönlendirebilmek

31. Sık görülen genetik hastalıklar için hastayı yönlendirebilmek

32. Gebelikte ilaçların istenmeyen ve teratojen etkileri açısından hastayı yönlendirebilmek

33. Gebelik sonlandırılma yöntemlerini bilmek

Poliklinik çalışması boyunca, her intern;

1. En az 5 jinekolojik hastadan anamnez alır

2. En az 5 gebeden anamnez alır

3. En az 2 pelvik muayene yapar

4. En az 10 pelvik muayeneye katılır

5. En az 3 Leopold manevrası yapar

6. En az 1 fresh vajinal preparat hazırlar ve inceler

7. En az 1 servikal smear alır

8. En az 2 sperm sayımı yapar

9. En az 5 jinekolojik ultrasonografiye katılır

10. En az 5 obstetrik ultrasonografiye katılır

11. En az 2 endometrial biopsiye katılır

12. En az 2 kolposkopik incelemeye katılır

Obstetri - jinekoloji:

1. Normal doğum yaptırabilmek(*)

2. Eklampsiyi tanıyabilmek ve tedavi edebilmek

3. Erken doğum tehdidi ve erken membran rüptürünü tanıyabilmek ve ilk müdahaleyi ve yönlendirmeyi yapabilmek

4. Gebelik + kalp hastalığını tanıyabilmek ve ilk müdahaleyi ve yönlendirmeyi yapabilmek

5. İntrauterin enfeksiyonları tanımak ve ilk tedavisini yapabilmek

6. Prematür yenidoğanı tanıyabilmek

7. Diabetik anne bebeğini tanıyabilmek

8. Doğumda fetal distresi tanımlayabilmek ve ilk basamak girişimleri yapabilmek

9. Doğumda asfiksiyi tanıyabilmek

10. Yenidoğan resüsitasyonu yapabilmek

11. Postpartum hasta takibi yapabilmek

12. Postpartum kanamayı tanımak ve ilk müdahaleyi yapabilmek

13. Doğum travmasını tanımlayabilmek ve ilk müdahaleyi yapabilmek

(*) İnternlere yeterli doğum pratiği kazandırılması için Tıp Fakültesi dışındaki sağlık kuruluşlarının (Zübeyde Hanım Doğum Evi ve diğer hastahanelerin) imkanlarından yararlanılması yoluna gidilecektir.

Obstetri kliniğindeki çalışması boyunca, her intern;

1. En az 3 gebeden anamnez alır

2. En az 3 gebenin doğum eylemini takip eder

3. Maket üzerinde Leopold manevraları konusunda beceri kazanır

4. En az 3 hastada Leopold manevralarını uygular

5. Maket üzerinde vajinal tuşe konusunda beceri kazanır

6. En az 3 vajinal tuşe yapar

7. Maket üzerinde eklamptik hastaya müdahaleyi öğrenir

8. En az 2 normal doğuma katılır

9. En az 1 sezeryana katılır

10. En az 3 gebede NST yapar

11. En az 2 postpartum kanama kontrolu yapar

12. En az 2 epizyotomi kontrolu yapar

13. En az 2 sezeryan insizyonu bakımı yapar

14. En az 1 yenidoğan muayenesi yapar

15. En az 2 damar yolu açar

16. En az 5 venöz kan örneği alır

17. En az 1 idrar sondası takar

18. Pre- ve postoperatif order vermeyi öğrenir

19. Sık karşılaşılan obstetrik komplikasyonlarla ilgili 2 problem oluşturur

20. Sık karşılaşılan obstetrik komplikasyonlarla ilgili 2 problemi çözer

21. En az 2 epikriz hazırlar

Jinekoloji kliniğindeki çalışması boyunca, her intern;

1. En az 3 hastadan anamnez alır

2. Maket üzerinde bimanuel muayeneyi öğrenir

3. Maket üzerinde spekulum takmayı öğrenir

4. Maket üzerinde smear almayı öğrenir.

5. En az 2 hastayı yatış döneminde takip eder

6. En az 2 küçük ameliyata katılır

7. En az 1 büyük ameliyata katılır

8. En az 2 damar yolu açar

9. En az 5 venöz kan örneği alır

10. En az 1 idrar sondası takar

11. Pre- ve postoperatif order vermeyi öğrenir

12. Sık karşılaşılan jinekolojik sorunlarla ilgili 2 problem oluşturur

13. Sık karşılaşılan jinekolojik sorunlarla ilgili 2 problemi çözer

14. En az 2 epikriz hazırlar

ADLİ TIP İNTÖRN  PROGRAMI VE UYGULAMAYA YÖNELİK KARNE
U. Ü. Tıp fakültesi mezunu  bir hekimin adli tıpla ilgili Bilgi ve bilgi+beceri düzeyinde bilmesi gereken konular:
1. Hekimlerin yasal sorumlulukları  bilgi 
2. Adli olgularda kimlik belirlenmesi  bilgi + beceri 

3. Tanatoloji (ölüm bilgisi)  bilgi 

4. Ölüm çeşitleri  bilgi 

5. Keşif muayenesi  bilgi + beceri 
6. Adli – tıbbi otopsi  bilgi 

7. Yaralar  bilgi 

8. Cinsel suçlar bilgi 

9. Adli muayene bilgi + beceri
  

Adli tıp stajı uygulamaya yönelik intörn karnesi
 

	 
	Uygulama Konusu
	Bilgi Düzeyi
	Öngörülen
	Yaptığı
	Gözetmen İmzası

	1
	Adli Muayene
	Beceri
	10
	 
	 

	2
	Keşif Muayenesi
	Bilgi + İzleme
	2
	 
	 

	3
	Adli Otopsi
	Bilgi + İzleme
	2
	 
	 

	4
	Himen Muayenesi
	Bilgi + İzleme
	1
	 
	 

	5
	Livata Muayenesi
	Bilgi + İzleme
	1
	 
	 

	6
	Gözaltı Muayenesi
	İzleme
	5
	 
	 

	7
	Adli Rapor Düzenleme
	Beceri
	5
	 
	 


TIP-6005,  ACİL TIP ANABİLİM DALI 6. SINIF AİLE HEKİMLİĞİ STAJI EĞİTİM PROGRAMI

Staj süresi 2 aydır. Bu sürenin  6 haftası Acil Tıp anabilim dalının, 2 haftası Genel  Cerrahi anabilimdalının sorumluluğundadır.

Stajın amacı: Acil ve kritik hastaya yaklaşımın (tanı, ayırıcı tanı, stabilizasyon ve tedavi) ve temel girişimlerin (idrar sondası, N/G sonda takma, kan örneği alma, entubasyon) öğrenilmesidir.

Stajın hedefleri: 

1.Acil ve acil olmayan hastanın ayırt edilmesinin öğretilmesi.

2.Kritik hasta stabilizasyonunun öğretilmesi (havayolu, solunum ve dolaşımın stabilizasyonu).

3.Dahili acil hastalıkların tanı, ayırıcı tanı ve tedavisinin öğretilmesi.

4.Cerrahi acil hastalıkların tanı, ayırıcı tanı ve ilk tedavi girişimlerinin öğretilmesi.

5.Temel girişimlerin (idrar sondası, N/G sonda takma, kan örneği alma, entubasyon) öğretilmesi.

Öğretim stratejileri ve eğitim programı:

· İntern Dr.lar 2 aylık Acil-Şirurji Stajı içinde 45 gün süreyle Acil Serviste, geri kalan 15   gün ise dönüşümlü olarak Genel Cerrahi Anabilim Dalında çalışacaklardır. 

· İntern Dr.lar Acil Serviste çalışırken 3 günde bir nöbet tutacaklar ve ertesi gün izinli olacaklardır. 

· Acil Servise başvuran her hasta sırayla bir intern doktor tarafından izlenecektir. İntern Dr hastanın öyküsünü alacak, fizik muayenesini yapacak, gerekli incelemeleri Acil Servis Doktoruna danışarak isteyecek, hastaya yapılan girişimlere ve tedaviye katılacak, hasta Acil Servisten ayrılana kadar hastayı izleyecektir.

· Hafta içi hergün saat 08:30’da yapılan sabah vizitine, 09:00’da yapılan radyoloji      toplantısına ve Pazartesi hariç diğer günler saat 10:30’da yapılan seminerlere tüm intern       doktorların katılması zorunludur. Hergün 15:45’te yapılan akşam vizitine nöbet izninde      olmayan tüm intern doktorlar katılacaklardır. 

Sabah viziti: Hafta içi her sabah saat 08:30’da o haftaki klinik sorumlusu acil tıp uzmanı      tarafından yapılır. Tüm intern Dr.lar, rotasyon asistanları ve acil tıp asistanlarının     katılması zorunludur. Hafta sonu ve tatil günlerinde sabah vizitleri saat 09:00’da yapılır,       nöbeti devreden ve devralan intern Dr.lar ve asistanlar katılır. 

Radyoloji toplantısı: Hafta içi her sabah saat 09:00’da Radyoloji Toplantı Salonunda yapılır. Bu toplantıya acil tıp uzmanlarının yanı sıra nöbetçi asistanlar ve tüm intern Dr.lar katılır. Bu toplantının iki bölümü vardır. 1. bölümde; nöbetçi intern Dr.lar nöbet sırasında izledikleri en az 5 hastanın grafisini radyoloji kıdemli asistanı ile birlikte tartışırlar. 2.bölümde ise nöbet sırasında izlenen hastalardan yatan, sevk edilen, ölen, Acil serviste uzun  süre kalan, travmalı veya tanı ve tedavi açısından özelliği olan hastalar intern Dr.u tarafından  sunulur ve tartışılır.

Seminerler: Hafta içi 4 gün (pazartesi günleri hariç) saat 10:30’da Radyoloji Toplantı Salonunda yapılır. Bu toplantıda Çekirdek Eğitim Programında önerilen konular yanısıra acil dahili ve cerrahi hastalıklar ile ilgili bazı konular. Bunların bir kısmı çeşitli anabilim dallarından (İç hastalıkları, Genel cerrahi, Anesteziyoloji, Adli tıp) öğretim üyeleri ve acil  tıp uzmanları tarafından, bir kısmı ise bir acil tıp uzmanının moderatörlüğünde intern  Dr.lar tarafından anlatılır. Her intern Dr. Staj süresince en az bir seminer hazırlayıp  anlatmak zorundadır.

Akşam viziti: Hafta içi her gün saat 15:45’te o haftaki klinik sorumlusu acil tıp uzmanı tarafından yapılır. Nöbet izninde olmayan tüm intern Dr.lar ve asistanların katılması zorunludur. 

Stajın başında intern doktorlara en az yapması gereken uygulama becerilerini içeren staj karneleri dağıtılacak, internler yaptıkları uygulamaları bir Acil Tıp Uzmanına  onaylatacaklar ve staj sonunda Acil Tıp Anabilim Dalı sekreterine teslim  edeceklerdir.  

İLK VE ACİL YARDIM ANABİLİM DALI İNTERN DOKTOR STAJ KARNESİ:

* Öykü alma, genel ve soruna yönelik fizik muayene, kan basıncı ölçümü, vücut ısısı ölçümü, vital bulguları değerlendirebilme, uygun laboratuvar ve radyolojik incelemeleri isteyebilme, acil biyokimyasal testleri değerlendirebilme, hasta dosyası hazırlama ve kayıt tutma becerisi. (En az 30 hasta)

	Hasta no
	Hasta adı soyadı
	Tarih
	Onaylayan Uzman Dr. 

	   1
	
	
	

	   2
	
	
	

	   3
	
	
	

	   4
	
	
	

	   5
	
	
	

	   6
	
	
	

	   7
	
	
	

	   8
	
	
	

	   9
	
	
	

	 10
	
	
	

	 11
	
	
	

	 12
	
	
	

	 13
	
	
	

	 14
	
	
	

	 15
	
	
	

	 16
	
	
	

	 17
	
	
	

	 18
	
	
	

	 19
	
	
	

	 20
	
	
	

	 21
	
	
	

	 22
	
	
	

	 23
	
	
	

	 24
	
	
	

	 25
	
	
	

	 26
	
	
	

	 27
	
	
	

	 28
	
	
	

	 29
	
	
	

	30
	
	
	


* En az bir kez uygulaması gereken beceriler:

	Beceriler
	Hasta adı soyadı


	Tarih
	Onaylayan Uzman Dr. 

	Epikriz hazırlama
	
	
	

	Adli rapor hazırlama
	
	
	

	Hastayı uygun sevk etme
	
	
	

	Hastanın uygun taşınmasını sağlama
	
	
	

	Glukometre ile kan şekeri ölçümü
	
	
	

	Venöz kan alma
	
	
	

	Arteryel kan gazı örneği alma
	
	
	

	İdrar sondası takma
	
	
	

	Nazogastrik sonda takma
	
	
	

	Mide yıkama
	
	
	

	Orofaringeal airway takma
	
	
	

	O2 ve nebulasyon tedavisi
	
	
	

	Puls oksimetri uygulama/değerlendirme
	
	
	

	Digital rektal muayene
	
	
	


* Olanak olduğunda uygulaması gereken beceriler:

	Beceriler
	Hasta adı soyadı


	Tarih
	Onaylayan Uzman Dr. 

	Damar yolu açma
	
	
	

	Dış kanama kontrolu
	
	
	

	Yara-yanık bakımı
	
	
	

	Hayvan ısırık ve sokmalarında ilk yardım
	
	
	

	Temel yaşam desteği yapma
	
	
	

	Entubasyon yapma (Postmortem)
	
	
	

	Defibrilasyon uygulama
	
	
	


* En az 5 kez uygulaması gereken beceriler:

	EKG çekme, normal/patolojik EKG’yi ayırdetme

	Hasta no
	Hasta adı soyadı
	Tarih
	Onaylayan Uzman Dr. 

	   1
	
	
	

	   2
	
	
	

	   3
	
	
	

	   4
	
	
	

	   5
	
	
	

	Radyolojik grafiyi değerlendirme

	Hasta no
	Hasta adı soyadı
	Tarih
	Onaylayan Uzman Dr. 

	   1
	
	
	

	   2
	
	
	

	   3
	
	
	

	   4
	
	
	

	   5
	
	
	

	Glaskow Koma Skorunu değerlendirme

	Hasta no
	Hasta adı soyadı
	Tarih
	Onaylayan Uzman Dr. 

	   1
	
	
	

	   2
	
	
	

	   3
	
	
	

	   4
	
	
	

	   5
	
	
	

	Reçete düzenleyebilme

	Hasta no
	Hasta adı soyadı
	Tarih
	Onaylayan Uzman Dr. 

	   1
	
	
	

	   2
	
	
	

	   3
	
	
	

	   4
	
	
	

	   5
	
	
	


TIP-6006, PSİKİYATRİ  ANABİLİM DALI  6. SINIF AİLE HEKİMLİĞİ STAJI EĞİTİM PROGRAMI

Staj süresi 1 aydır.

Psikiyatri Anabilim Dalı 6. Sınıf Aile Hekimliği Stajı Eğitim Programı

Eğitim imkanları:

1. Yatan hastalar

2. Poliklinik

3. Sağlık kurulu

4. Meşguliyet tedavisi salonu

5. Nöropsikoloji ve elektrofizyoloji laboratuvarları

6. Nöbet hizmetleri

Uygulamalar:

1. Intörn öğrencilerin psikiyatriye ayrılmış 4 haftalık süre içinde Psikiyatri ve Çocuk Ruh Sağlığı ve Hastalıkları anabilim dallarının klinik ve polikliniklerinde ikişer adet hastayı psikiyatrik dosya hazırlamak kaydıyla muayene-takip ve tedavi etme zorunluluğu vardır. (Intörn’ün klinikteki çalışmalarının süpervizyonundan klinik uzmanları sorumludur, bu sorumluluğu kişi başına en fazla iki intörn düşmek üzere asistanlarla paylaşabilir). Bu zorunluluk aşağıdakileri kapsamaktadır;


a. Hastanın anamnezini almak.

b. Psikiyatrik dosyayı hazırlamak.

c. Intörn vizitinde  hastayı sunmak.

d. Hastanın incelemelerini yapmak, yaptırmak ve izlemek.

e. Vaka tartışmaları ile bozukluğun formülasyonuna katkıda bulunmak.

2. Intörn’lük süresi içinde en az 4 kez ıntörn’ler için oluşturulmuş olan poliklinikte ilk geliş hasta muayenesi zorunludur. (Poliklinikteki uygulamaların süpervizyonundan poliklinik uzmanı sorumludur. Bu sorumluluğu her polikliniğe bir intörn’den fazla olmamak kaydıyla poliklinik asistanları ile paylaşabilir ).

a. Bu muayene belirtilerin tanınması, olgu formülasyonu, tedavi seçeneklerinin tartışılmasını kapsar.

b. Süre yeterli olursa ilk kontrollerde hastayı izlemek uygun olur.

3. Haftada bir gün (Perşembe) yapılan psikiyatri adli heyetine intörn döneminde en az bir kere katılmak zorunludur.

a. Heyette adli psikiyatri konusundaki tartışmalar izlenir.

b. Cezai ehliyet konusunda bilgi edinilir.

4. Meşguliyet tedavisi uygulamalarına katılım zorunludur. (Dönem içinde en az 4 kez olmak kaydıyla ). Bu çalışmalar aşağıdakileri kapsar;

a. Hastalara meşguliyet tedavileri sırasında yardımcı olmak.

b. Yetenekleri çerçevesinde meşguliyet seçenekleri öğretmek.

c. Toplu eğlence saatlerine katılmak ve yetenekleri çerçevesinde katkıda bulunmak.

d. Hastaların bahçe gezilerine eşlik etmek ve bu gezilerde kontrollerine yardımcı olmak.

5. Nöbet hizmetleri 3 günde 1’den fazla olmamak kaydıyla uygulanır. Nöbet şekilleri şunlardır;

a. Nöbetçi asistanın denetiminde nöbet hizmetlerinin gerektirdiği bütün uygulamalara katılmak.

b. Serviste bire-bir izlenmesi gereken hastalar olduğunda takip nöbetlerinin arkadaşları ile sıra esasına dayalı olarak paylaşmak.

c. Gündüz desk nöbetlerini sıra esasına göre tutmak.

6. Klinikte bulunan nöropsikoloji ve elektrofizyoloji laboratuvarlarından faydalanmak isteğe tabidir. İstekli olanların bu konular hakkında bilgi alma ve uygulamalara katılmaları laboratuvar sorumlularının denetiminde sağlanacaktır.

6. SINIF AİLE HEKİMLİĞİ DÖNEMİ PSİKİYATRİ SATAJ KARNESİ:































TIP-6045 AİLE HEKİMLİĞİ ANABİLİM DALI 6. SINIF AİLE HEKİMLİĞİ STAJI EĞİTİM PROGRAMI:

Staj süresi 1 aydır.  Öğrenciler aşağıdaki karne ile değerlendirilirler.

ULUDAĞ ÜNİVERSİTESİ TIP FAKÜLTESİ AİLE HEKİMLİĞİ 6. SINIF DEĞERLENDİRME FORMU:

	Değerlendirme Kriterleri
	               Tanımlama
	                         Performans 

	
	
	Çok iyi   

5
	İyi           

4
	Orta            

3
	Kötü      

2
	Çok kötü

1
	Değerlendi- rilemedi

0

	Tıbbi bilgi


	Klinik, epidemiyolojik, biyo-medikal, sosyal-davranışsal bilimlerle ilgili yeterli bilgi ve bilgilerin kullanımı
	
	
	
	
	
	

	Veri toplama yeteneği
	İyi organize edilmiş anamnez ve fizik muayene


	
	
	
	
	
	

	Problem çözme yeteneği
	Toplanan veriler doğrultusunda uygun laboratuvar testleri, konsültasyon ve tedavinin planlanması
	
	
	
	
	
	

	İletişim becerileri / hasta-hasta yakınları ile ilişki 
	Hasta ve hasta yakınları ile etkin iletişim kurabilme (empati kurabilme, hastaya sosyo-kültürel ve inançları doğrultusunda yaklaşım)
	
	
	
	
	
	

	Girişimsel beceriler
	Hasta değerlendirilmesinde uygun teknik ve malzeme kullanımı
	
	
	
	
	
	

	Çalışma ekibi ile ilişkisi
	Ekip çalışmasına olan uyumu ve ekip içinde etkin iletişim kurabilme
	
	
	
	
	
	


ٱ Başarılı        ٱ Başarısız       Klinik Derece:

6. SINIF (AİLE  HEKİMLİĞİ  DÖNEMİ )  PROGRAMI                                                                                                                                                                       (dönemlere  ve  öğrenci  gruplarına  göre  stajlar)

	DÖNEMLER                                               

( 1 AY)
	ÖĞRENCİ  GRUPLARI

	
	1.GRUP
	2.GRUP
	3.GRUP
	4.GRUP
	5.GRUP
	6.GRUP
	7.GRUP
	8.GRUP
	9.GRUP
	10.GRUP
	11.GRUP
	12.GRUP

	01.07.2005- 31.07.2005
	İÇ  HASTALIKLARI  *
	ÇOC. SAĞLIĞI ve HAST.
	KIRSAL  HEKİMLİK
	KADIN HAST.  DOĞUM **
	ACİL TIP***
	PSİK.
	Aile 
Hekimliği

	01.08.2005 - 31.08.2005
	
	
	
	
	
	Aile 
Hekimliği
	PSİK.

	01.09.2005 - 30.09.2005
	ÇOC. SAĞLIĞI ve HAST.
	KIRSAL HEKİMLİK
	KADIN HAST.  DOĞUM **
	ACİL TIP ***
	PSİK.
	Aile 
Hekimliği
	İÇ  HASTALIKLARI *

	01.10.2005 - 31.10.2005
	
	
	
	
	Aile 
Hekimliği
	PSİK.
	

	01.11.2005 - 30.11.2005
	KIRSAL  HEKİMLİK
	KADIN HAST.  DOĞUM **
	ACİL TIP ***
	PSİK.
	Aile 
Hekimliği
	İÇ  HASTALIKLARI *
	ÇOC. SAĞLIĞI ve HAST.

	01.12.2005 - 31.12.2005
	
	
	
	Aile 
Hekimliği
	PSİK.
	
	

	01.01.2006 - 31.01.2006
	KADIN HAST.  DOĞUM **
	ACİL TIP ***
	PSİK.
	Aile 
Hekimliği
	İÇ  HASTALIKLARI *
	ÇOC. SAĞLIĞI ve HAST.
	KIRSAL  HEKİMLİK

	01.02.2006 - 28.02.2006
	
	
	Aile 
Hekimliği
	PSİK.
	
	
	

	01.03.2006 - 31.03.2006
	ACİL TIP ***
	PSİK.
	Aile 
Hekimliği
	İÇ  HASTALIKLARI *
	ÇOC. SAĞLIĞI ve HAST.
	KIRSAL  HEKİMLİK
	KADIN HAST.  DOĞUM **

	01.04.2006 - 30.04.2006
	
	Aile 
Hekimliği
	PSİK.
	
	
	
	

	01.05.2006 - 31.05.2006
	PSİK.
	Aile 
Hekimliği
	İÇ  HASTALIKLARI *
	ÇOC. SAĞLIĞI ve HAST.
	KIRSAL  HEKİMLİK
	KADIN HAST.  DOĞUM **
	ACİL TIP ***

	01.06.2006 - 30.06.2006
	Aile 

	PSİK.
	
	
	
	
	


NOT :












· Öğrenci grupları  Dekanlıkça  hazırlanacaktır.
(*)  - İç Hastalıkları stajının 10 iş günü  Kardiyoloji  stajına  aittir.
(**) – Kadın Hastalıkları ve Doğum stajının 5 iş günü  Adli  Tıp  stajına  aittir.

(***) -  Acil Tıp stajının toplam 2 aylık süresinin 6 haftası Acil Tıp AD’na, 2 haftası Genel Cerrahi AD’na aittir    

Uzman imzası





Protokol no





Hasta adı





Klinik 





Uzman imzası





Hasta sayısı 





Tarih





Poliklinik 





Uzman imzası





Hasta sayısı 





Tarih





Sağlık kurulu 





Tarih





Uzman imzası





Desk





Nöbet hizmetleri





Gece





Uzman imzası





Tarih





Meşguliyet tedavisi





Test laboratuvarları 








