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AMAC

Enfeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji uzmanlk egitimi veren
bolimler, uzmanlik O6grencilerinin; enfeksiyon hastaliklarina tani koyan,
patogenezini bilen, taniya yonelik yontem ve standartlari uygulayan,
konsdiltasyon hizmeti ile diger alanlara tibbi destek saglayan, toplumda ve
hastanede enfeksiyon kontrol sireglerini yoneten, llke kaynaklarini etkin
ve verimli kullanarak enfeksiyonlara bagh olusan halk sagligi sorunlarina ¢6zim
Uretebilen meslek etigine bagl iyi uygulayicilar olmalarini saglamayi hedefler.
Temel amag; Uzmanlik 0Ogrencilerine alana 0zgli temel yetkinlikleri
kazandirmaktir. Bu karne ile uzmanlik 6grencilerinin, egitim aldiklari donemde
mesleklerini icra etmede gerekli olan bilgi, beceri ve tutumlarini gelistirdiklerini
gostermeyi hedefler.

Asistan karnesinin amaci Enfeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji
Uzmanlik 6grencilerinin, egitim siiresi boyunca TUKMOS tarafindan hazirlanan
ve Tipta Uzmanlik Kurulu (TUK) tarafindan onaylanan Cekirdek Egitim
Miifredatina uygun egitim ve becerilerin edinilmesinin dokiimantasyonunu

yapmaktir.



ASISTAN KARNESI KiM TARAFINDAN VE NE ZAMAN DOLDURULUR?

Karne, asistan tarafindan doldurulur ve ilgili egitim gorevlisi tarafindan onaylanir. Karne, uzmanhk

sinavina basvuru esnasinda kurum yonetimine ibra edilmek zorundadir.

KARNE NELERI iCERIR?

1- Bu Karne TUKMOS tarafindan hazirlanan ve TUK tarafindan onaylanan Enfeksiyon Hastaliklari
ve Klinik Mikrobiyoloji Cekirdek Egitim Mufredatini

2- Cekirdek Mifredatta belirlenen 6grenim hedeflerini

3- Rotasyonlari

4- Yatirilarak takip edilen hastalar

5- Poliklinikte ¢alisma siiresini ve ayaktan takip ettigi hastalari

6- Enfeksiyon Kontrol Komitesindeki galismalari

7- Konsulte ettigi hastaliklari/hastalar

8- Anlattigi seminerleri

9-Sundugu Literatirleri

10-

11-

12-

13-

14-

15-

16-

17-

Katildigi konsey/vaka tartisma toplantilarini

Katildigi ulusal veya uluslararasi toplantilari

Katildig1 yaz/kis okullari, kurslar (istatistik, makale/tez yazimi vb), akademiler
Katildig1 poster, makale gibi bilimsel yayinlari

Varsa katildigi projeleri

Yaptigi tez ve konusunu

Tuttugu nobetleri

Mikrobiyoloji laboratuvarinda galismasini

18-Bagisiklama ve proflaksi uygulamalarini

19-Girisimsel klinik islemleri igerir.
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1. GiRiS

Enfeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji (EHKM), klinik ve laboratuvar uygulamalarini
esgldim igerisinde yoneten bir uzmanlik alanidir.

Enfeksiyon hastaliklarinin tanisi, tedavisi, hastalik seyrinin izlenmesi ve enfeksiyon etkenlerinin
yayihminin dnlenmesi ile ilgilenir.

Klinik 6rnekleri mikrobiyolojik agidan degerlendirir, uygun immuinolojik ve molekiiler testlerin
se¢imini ve uygulamasini yapar, sonuglarini yorumlar.

Toplum ve hastanede antibiyotiklerin dogru kullaniminda, antibiyotik direncinin izlenmesinde
ve hastane enfeksiyonlarinin 6nlenmesinde belirleyici rol oynar.

2. MUFREDAT TANITIMI

2.1. Miifredatin Amaci ve Hedefleri

Enfeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji uzmanhgi ¢ekirdek egitim mifredatinin amaci;
uzmanhk 6grencilerine alana 6zgi temel yetkinlikleri kazandirmaktir. Uzmanhk 6grencilerinin;
enfeksiyon hastaliklarina tani koyan, patogenezini bilen, taniya yonelik yontem ve standartlar
uygulayan, konslltasyon hizmeti ile diger alanlara tibbi destek saglayan, toplumda ve hastanede
enfeksiyon kontrol sureglerini yoneten, lilke kaynaklarini etkin ve verimli kullanarak enfeksiyonlara
bagli olusan halk saghgi sorunlarina ¢6zim Uretebilen meslek etigine bagh iyi uygulayicilar olmalarini
saglamayi hedefler.

Bu amag dogrultusunda teorik ve uygulamali 6grenim etkinlikleri ile mesleklerini icra etmede

gereken bilgi, beceri ve tutum kazanmalari ve gelistirmelerini hedefler.

Enfeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji egitim programi sonunda egitimi alan bireylerin;

1- Enfeksiyon hastaliklarinin tani, tedavi ve 6nlenmesinde bilimsel bir yaklasim gelistirmek ve
bunlari yaparken klinik ve laboratuvari en verimli sekilde kullanmak,

2- Enfeksiyon hastaliklarinin tani ve tedavisinde gerekli olan laboratuvar tekniklerinin
bilinmesini ve uygulama becerisini kazandirmak,

3- Antimikrobiyal direng kaliplarini yakindan izleyerek tedavi ettigi hastalarina ve konsiiltasyon
hizmeti sundugu diger uzmanlik alanlarina tani ve tedavilerinde uygun destek saglamak,

4- Toplumda ve hastanede enfeksiyon hastaliklarinin dnlenmesi ve kontroliinde beceri
kazandirmak, enfeksiyonlarin o6nlenmesinde etkin rol almalarini saglamak ve diger
disiplinler ile is birligini gelistirmek,

5- Enfeksiyon etkenlerine yonelik epidemiyolojik verilerin toplanmasi ve degerlendirme
becerisini kazandirmak,

6- Klinik Mikrobiyoloji laboratuvarinin kurulmasi ve yurittlmesi igin gerekli bilgi ve becerileri
kazandirmak,

7- Bilimsel arastirma projelerinde yer alma ve kaynaklari elestirel degerlendirme becerisi
kazandirabilmek; arastirmalarin dogru degerlendirilmesi igin gerekli epidemiyolojik ve
istatistik bilgilere sahip olmalarini saglamak; ortak projeler ile takim galismasi ve bireysel
gelisimlerine katki saglamak,

8- Kanita dayal tip uygulamalari ile sirekli mesleki gelisim igin; okuma, kaynak tarama,
meslektaslariile bilgi alisverisinde bulunma, bilimsel toplantilara katilma ve bilimsel ¢alisma
sunumu yapmayi tutum haline getirmesini saglamak,

9- Etik kurallar gergevesinde hekim ve hasta haklarini gézeten uzmanlar olmalarini saglamak,

10- insan iliskilerinde iyi iletisim becerisi kazandirmak,

oo



2.2. Miifredat Caligmasinin Tarihsel Siireci

Enfeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji uzmanligi tlkemizde kurulmus ilk uzmanlik
alanlarindan biridir. Osmanli imparatorlugu déneminde emraz-i intaniye adi ile kliniklerin oldugu,
bu alanda kitaplar (emraz-1 intaniye ve tufeyliye) yazildigi gérilmektedir.

Ulkemizde Dr. Serif Kural'in (1879-1945) Giilhane Tababet-i Askeriye Tatbikat Mektep ve Seririyati
Bakteriyoloji ve Emraz-1 intaniye Muallimi ve Sihhat ve i¢timai Muavenet Vekalet-i Miistesari olarak
gdrev yaptigl bilinmektedir (1917). ilk 6zel hekimlik uygulamasi da (Bakteriyoloji ve Emraz-i intaniye
Miessesesi) Dr. Resit Riza Kor (1877-1941) tarafindan gergeklestirilmistir (1908).

Emraz-1 intaniye uzmanlik alani zaman igerisinde (1928 yilinda Bakteriyoloji, 1947 yilinda
Bakteriyoloji ve intani Hastaliklar ve nihayet 1983 yilinda Enfeksiyon Hastaliklari ve Klinik
Mikrobiyoloji adiyla) buglinkii uzmanlik alanina dontsmustir. Bu slregte; tilkemizde enfeksiyon
hastaliklari ile micadelede biyik emekleri gegcmis ve bizleri yetistirmis hocalarimizin tamamini
minnetle ve hayirla yad ederiz.

EHKM uzmanlik alaninin ana dal uzmanlik egitimine yonelik ilk yeterlik kurulu 21 Eylil 2002
yitlinda kurulmustur. Cekirdek egitim mufredati olusturularak ilk egitim modelleri belirlenmis,
asistan karneleri hazirlanmis ve yeterlik sinavlari yapiimaya baslanmistir. internet tabanl egitim
modailleri gelistirilerek yine internet tzerinden yeterlik sinavi lkemizde ilk kez EHKM uzmanlik
alani tarafindan gergeklestirilmistir (2010).

Tipta ve Dis Hekimliginde Uzmanlik Egitimi Yonetmeliginin (TUEY-2009) yurirlige girmesiyle de
TUK tarafindan olusturulan “Enfeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji TUKMOS Komisyonu”
tarafindan Cekirdek Egitim Mufredat ilk taslagi olusturulmus ve 2012 yilinda olusturulan ikinci
komisyon ile ayrinti Cekirdek Egitim Mufredati hazirlanmis olan bu taslak Agustos 2014’de
TUKMOS lyelerinin ve dernek ydneticilerinin esliginde revize edilmistir. 26.01.2015 tarihinde v.2.1
cekirdek miifredati 3. TUKMOS Komisyon Uyeleri (Prof. Dr. Canan AGALAR, Prof. Dr. Fiisun Zeynep
AKCAM, Prof. Dr. Hiirrem BODUR, Prof. Dr. Stileyman Sirri KILIC, Prof. Dr. Salih HOSOGLU, Prof. Dr.
0guz KARABAY, Dog. Dr. ismail Yasar AVCI) tarafindan tamamlanmistir.

2.3. Uzmanlhk Egitimi Siireci
Toplam egitim siresi bes yildir. Uzmanlk 6grencileri egitim siirecinde; enfeksiyon hastaliklari
kliniginde, klinik mikrobiyoloji laboratuvarinda, hastane enfeksiyon kontrol programinda, poliklinik
ve konsiltasyon hizmetlerinde ve belirlenen rotasyon dallarinda egitimlerini tamamlarlar.

2.4. Kariyer Olasiliklar

Uzman olduktan sonra 6zel ve kamuda mevzuat gergevesinde bir klinigi ve bir laboratuvari
yonetir. Bu ozellikleri dolayisi ile 6zel saghk kurumlari tarafindan EHKM uzmanlari tercih sebebi
olmaktadir.

EHKM uzmanlari Egitim Arastirma Hastaneleri ve Universitelerde akademik kadrolarda
calisabilir ve akademik kariyer yapabilirler.

Egitimini tamamladiktan sonra yogun bakim (3 yil), epidemiyoloji (2 yil), temel imminoloji (2
yil) kariyeri yapabilirler.



3. TEMEL YETKINLIKLER

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

Yetkinlik, bir uzmanin bir is ya da islemin
gerektigi gibi yapilabilmesi igin kritik deger
taslyan, egitim ve o6gretim yoluyla kazanilip
iyilestirilebilen, gozlenip olgilebilen, ozellikleri
daha 6nceden tarif edilmis olan, bilgi, beceri,
tutum ve davranislarin toplamidir. Yetkinlikler 7
temel alanda toplanmislardir.

Her bir temel yetkinlik alani, uzmanin
ayri bir rolini temsil eder (Sekil 1). Yedinci
temel alan olan Hizmet Sunucusu alanina ait
yetkinlikler klinik yetkinlikler ve girisimsel
yetkinlikler olarak ikiye ayrilirlar. Saglik hizmeti

sunumu ile dogrudan iligkili Hizmet Sunucusu alanini olusturan yetkinlikler diger 6 temel alana ait
yetkinlikler olmadan gercek anlamlarini kazanamazlar ve verimli bir sekilde kullanilamazlar. Baska
bir deyisle 6 temel alandaki yetkinlikler, uzmanin “Hizmet Sunucusu” alanindaki yetkinliklerini
sosyal ortamda hasta ve toplum merkezli ve etkin bir sekilde kullanmasi i¢cin kazanilmasi gereken
yetkinliklerdir. Bir uzmanlik dalindaki egitim siirecinde kazanilan bu 7 temel alana ait yetkinlikler
uyumlu bir sekilde kullanilabildiginde yeterlilikten bahsedilebilir. Bu temel yetkinlik alanlari asagida
listelenmistir;

3.1
3.2
3.3.
3.4.
3.5.
3.6.
3.7.

Yonetici
Ekip Uyesi

Saglik Koruyucusu

iletisim Kuran

Deger ve Sorumluluk Sahibi
Ogrenen ve Ogreten
Hizmet Sunucusu

Hizmet sunucusu temel yetkinlik alanindaki yetkinlikler, kullanilis yerlerine gore iki tirddr:

Klinik Yetkinlik: Bilgiyi, kisisel, sosyal ve/veya metodolojik becerileri tibbi kararlar konusunda
kullanabilme yetenegidir;
Girisimsel Yetkinlik: Bilgiyi, kisisel, sosyal ve/veya metodolojik becerileri tibbi girisimler konusunda
kullanabilme yetenegidir.

Hizmet

Klinik
yetkinlikler

Sunucusu

Girigimsel
yetkinlikler

Sekil 2- TUKMOS yedinci temel yetkinlik

alani: Hizmet Sunucusu
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Klinik ve girisimsel yetkinlikler edinilirken ve
uygulanirken Temel Yetkinlik alanlarinda belirtilen
diger yetkinliklerle uyum iginde olmali ve uzmanhga
ozel klinik karar siireglerini kolaylagtirmalidir.



3.7.1. KLINIiK YETKINLIKLER

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

KLINiK YETKINLIK iCIN KULLANILAN TANIMLAR VE KISALTMALARI

Klinik yetkinlikler icin; dért ana diizey ve iki adet ek diizey tanimlanmistir. Ogrencinin ulasmasi
gereken dizeyler bu ¢ ana diizeyden birini mutlaka icermelidir. T ve TT diizeyleri A ve K ile birlikte
kodlanabilirken B diizeyi sadece K dizeyi ile birlikte kodlanabilir. B, T ve TT diizeyleri birbirlerini
kapsadiklari igin birlikte kodlanamazlar.

B:Hastaliga 6n tani koyma ve gerekli durumda hastaya zarar vermeyecek sekilde ve dogru zamanda,
dogru yere sevk edebilecek bilgiye sahip olma dlzeyini ifade eder.

T:Hastaya tani koyma ve sonrasinda tedavi icin yonlendirebilme dizeyini ifade eder.

TT: Ekip calismasinin gerektirdigi durumlar disinda herhangi bir destege gereksinim duymadan
hastanin tani ve tedavisinin tiim siirecini yonetebilme dizeyini ifade eder.

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

Klinik yetkinliklerde bu diizeylere ek olarak gerekli durumlar igin A ve K yetkinlik dizeyleri
eklenmektedir:

A: Hastanin acil durum tanisini koymak ve hastaliga 6zel acil tedavi girisimini uygulayabilme diizeyini
ifade eder.

K: Hastanin birincil, ikincil ve Gglinciil korunma gereksinimlerini tanimlamayi ve gerekli koruyucu
onlemleri alabilme dizeyini ifade eder.

=
w
KLiNiK YETKINLIK =
Ho]
>
AKUT VIRAL HEPATIT TT, A, K 1 YE, UE, BE
VIRAL HEPATIT
KRONIK VIRAL HEPATIT ETT, K 1 YE, UE, BE
VIRAL SOLUNUM YOLU
ENFEKSIYONLARI TAK 1 | YEUEBE
SOLUNUM YOLU BAKTERIYEL _ TT, A, K 1 UE, BE
ENFEKSIYONLAR| TONSILLOFARANJITLER
TUBERKULOZ PNOMONI ETT, A, K 1 YE, UE, BE
AKCIGER TUBERKULOZU TT, K 1 YE, BE
AKCIGER DISI TUBERKULOZ ETT, K 1 YE, UE, BE
URINER SISTEM SISTIT ETT, K 1 YE, UE, BE
ELYFEEIVMORILAR] PYELONEFRIT ETT,A K. 1 | YE UE BE




KLINIK YETKINLIK

YONTEM

' ' CINSEL YOLLA BULASAN mK . YE, UE, BE
GENITAL SISTEM HASTALIKLAR
ENFEKSIYONLARI i
PELVIK INFLAMATUAR ETT. K . o
HASTALIKLAR
NONENFEKSIYOZ iSHALLER T 1 BE
GASTROINTESTINAL SISTEM o
RS E AR ANTIBIYOTIK ILISKILI ISHALLER ETT, AK 1 YE, UE, BE
ENFEKSIYOZ ISHALLER TT,, K 1 YE, UE, BE
SEPSIS SENDROMU SEPSIS ETT, A, K 1 YE, UE, BE
‘ ) A DAMARICI KATETER ETT A K . YE, UE, BE
KARDIYOVASKULER SISTEM ~ ENFEKSIYONLARI
ENFEKSIYONLARI )
ENDOKARDIT ETT, K 1 YE, UE, BE
- . MENENJIT, ENSEFALIT VE TTAK i YE, UE, BE
SANTRAL SINIR SISTEMI MENINGOENSEFALIT
ENFEKSIYONLARI ) )
BEYiN APSESI ETT 2 YE, UE, BE
ERIZIPEL, SELULIT TT, K 1 YE, UE, BE
NEKROTIZAN DERI YUMUSAK
DOKU ENFEKSIYONLARI ETTA K ! YE, UE, BE
DERI VE YUMUSAK DOKU ) )
T LENFADENIT VE LENFANJIT TT, K 1 UE, BE
DIYABETIK AYAK ETT, K 1 YE, UE, BE
BASI YARASI iLiSKiLi
ENFEKSIYONLAR ETT, K ! YE, UE, BE
SEPTIK ARTRIT ETT, A, K 1 YE, UE, BE
KEMIK VE EKLEM )
e OSTEOMYELIT ETT, K 1 YE, UE, BE
PROTEZ ENFEKSIYONU ETT, K 1 YE, UE, BE
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KLINIK YETKINLIK

PETESI-PURPURA ILE SEYREDEN

YONTEM

ENFEKSIYONLAR ETT,A K YE, UE, BE
MAKULO-PAPULER DOKUNTU ETT, K YE, UE, BE
ATES VE DOKUNTULU iLE SEYREDEN ENFEKSIYONLAR
HASTALIKLAR o
NODULER, DiFFUZ ERITEM VE
VEZIKULOBULLOZ LEZYONLA ETT, K YE, UE, BE
SEYREDEN ENFEKSIYONLAR
NEDENI BILINMEYEN ATES  INEDENI BILINMEYEN ATES ETT, K YE, UE, BE
HIV VE iLiSKiLi ENFEKSIYONLAR TT, K YE, UE, BE
Al e ey NCTROPENRATIES ETT, A K YE, UE, BE
ENFEKSIYONLAR N 5 5
DIGER BAGISIKLIGI BASKILANMIS
HASTALARDA GELISEN ETT, A K YE, BE
ENFEKSIYONLAR
HAYVAN VE URUNLERI
iLE TEMASLA GELISEN ZOONOZLAR ETT, A K YE, UE, BE
ENFEKSIYONLAR
SEYAHAT iLISKILI SEYAHAT ENFEKSIYONLARI TT, A, K YE, BE
ENFEKSIYONLAR
HASTANE ENFEKSIYONLARI  HASTANE ENFEKSIYONLARI TT, K YE, UE, BE
GEBELIKTE REAKTIVE OLAN
ENFEKSIYONLAR ETT, A K YE, UE, BE
GEBELIKTE SIK GORULEN
ENFEKSIYONLAR ETT, A, K YE, UE, BE
FERRAIAL ETT, A, K YE, UE, BE
ENFEKSIYONLAR
GEBELIKTE ANTIMIKROBIYAL
KULLANIMI ETT, A YE, UE, BE
GEBELIKTE ASILAMA ETT, A YE, UE, BE




3.7.2. GiRiSIMSEL YETKINLIKLER

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

GIRiSIMSEL YETKINLIK iCIN KULLANILAN TANIMLAR VE KISALTMALARI

Girisimsel Yetkinlikler icin dort diizey tanimlanmistir.

1: Girisimin nasil yapildigi konusunda bilgi sahibi olma ve bu konuda gerektiginde agiklama
yapabilme diizeyini ifade eder.

2: Acil bir durumda, kilavuz veya yonerge esliginde veya gézetim ve denetim altinda bu girisimi
yapabilme diizeyini ifade eder.

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

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

GIiRiSIMSEL YETKiNLiK

ANTIMIKROBIYAL YONETIM | ANTIMIKROBIYAL YONETIM 4 2 YE, UE, BE
ggggﬂdKKRli?.gﬁlLtl\E/&\lgl VE ANTIMIKROBIYALLERIN DOGRU 4 2 YE, UE, BE
T —— KULLANILMASI VE KONTROLU

HASTANE ENFEKSIYONLARI - HASTANE ENFEKSIYONLARI A . YE, UE, BE
YONETIMI YONETIMI

HASTANE ENFEKSIYONLARI  HASTANE ENFEKSIYONLARI A . VE UE BE
KONTROLU KONTROLU T
LOMBER PONKSIYON LOMBER PONKSIYON 4 1 YE, UE, BE
DERIN DOKU ASPIRASYONU  DERIN DOKU ASPIRASYONU 3 2 YE, UE, BE
KARACIGER BiYOPSISi KARACIGER BiYOPSISi 3 2 YE, UE, BE
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GiRiSIMSEL YETKINLiK

YONTEM

PARASENTEZ PARASENTEZ YE, UE, BE
EKLEM SIVISI ORNEGI ALMA  EKLEM SIVISI ORNEGi ALMA YE, BE
KEMIK iLiGi ASPIRASYONU KEMIK iLiGi ASPIRASYONU YE, BE
KEMOPROFILAKSI YE, UE, BE
PROFILAKSI
iIMMUNOPROFILAKSI YE, UE, BE
SALGIN ANALIZi VE YONETIMI | SALGIN ANALIZi VE YONETIMI YE, UE, BE
DEZENFEKSIYON, ANTISEPS| - DEZENFEKSIYON, ANTISEPSI VE
VE STERILIZASYON STERILIZASYON  SURECLERININ YE, UE, BE
SUREGLERI YONETIMI
LABORATUVAR KURULUMU VE VE UE BE
LABORATUVAR YONETIMI Y
ORGANIZASYONU LABORATUVAR ATIKLARI V£ UE. BE
YONETIMI oA
TAZE PREPARATLARI VE UE. BE
HAZIRLAMA VE INCELEME b =A%
BOYASIZ PREPARATLARI UE BE
HAZIRLAMA VE iINCELEME z
BOYALI PREPARATLARI UE BE
ALINAN ORNEGIN HAZIRLAMA iNCELEME 5
MiKROSKOPIK INCELEMESI KAN, DISKI VE DOKUDA
iGIN PREPARAT HAZIRLAMA  PARAZITOLOJIK INCELEME UE, BE
KAN KULTUORU (MANUEL, UE BE
OTOMATIZE) z
KATI VE SIVI UE, BE

BESIYERLERINE EKIM




KULTURLERDE UREYEN
iZOLATLARI TANIMLAMA
(BAKTERI, MANTAR)

ANTIBIYOTIK DUYARLILIK
TESTLERI

SEROLOJIK-IMMUNOLOJIK
YONTEMLER
(ANTIKOR/ANTIJEN
ARAMA)

YAPMA

TUBERKULOZ KULTURU UE, BE
GAS iCIN BOGAZ KULTURU YE, UE, BE
iDRAR KULTURU YE, UE, BE
KALITATIF VE/VEYA T
KANTITATIF DIGER P
BAKTERIYOLOJIK
KULTURLER
KLASIK TANIMLAMA TESTLERI

YE, UE, BE
OTOMATIZE TANIMLAMA VE UE. BE
SISTEMLERI b4
DiSK DiFUZYON TESTI

S UZYON TES UE, BE

MIiK TESTLERI

YE, UE, BE
LAM AGGLUTINASYON TESTLERI YE. UE. BE
TUP AGGLUTINASYON
TESTLERI YE, UE, BE
NEFELOMETRIK TESTLER UE. BE
IFA TESTLERI YE. UE, BE
NEFELOMETRIK TESTLER YE UE. BE
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4. OGRENME VE OGRETME YONTEMLERI

Cekirdek Miufredat Hazirlama Kilavuzu v.1.0’da belirtilen 6grenme ve 0Ogretme yontemleri
kullanilmaktadir.

TUKMOS tarafindan 6nerilen 6grenme ve 6gretme yontemleri lige ayrilmaktadir: “Yapilandiriimig
Egitim Etkinlikleri” (YE), “Uygulamali Egitim Etkinlikleri” (UE) ve “Bagimsiz ve Kesfederek
Ogrenme Etkinlikleri” (BE).

4.1. Yapilandirilmis Egitim Etkinlikleri (YE)

4.1.1. Sunum

Bir konu hakkinda gorsel isitsel arag kullanilarak yapilan anlatimlardir. Genel olarak nadir veya ¢ok
nadir gorilen konular/durumlar hakkinda veya sik goérilen konu/durumlarin yeni gelismeleri
hakkinda kullanilan bir yontemdir. Bu yontemde egitici 6grencide eksik oldugunu bildigi bir konuda
ve 6grencinin pasif oldugu bir durumda anlatimda bulunur. Sunum etkilesimli olabilir veya hig
etkilesim olmayabilir.

4.1.2. Seminer

Sik gorilmeyen bir konu hakkinda deneyimli birinin konuyu kendi deneyimlerini de yansitarak
anlatmasi ve anlatilan konunun karsilikli soru ve cevaplar ile gegmesidir. Sunumdan farki konuyu
dinleyenlerin de kendi deneyimleri dogrultusunda anlatici ile karsilikl etkilesim icinde olmasidir.
Seminer karsilikli diyaloglarin yogun oldugu, deneyimlerin yargilanmadan paylasildigi ve farkl
diizeylerde kisilerin ayni konu hakkinda farkl dizeydeki sorular ile eksik yanlarini tamamlayabildikleri
bir egitim etkinligidir.

4.1.3.  Olgu tartismasi

Bir veya birkag sik gorllen olgunun konu edildigi bir kiiciik grup egitim aktivitesidir. Bu egitim
aktivitesinin hedefi, farkli dizeydeki kisilerin bir olgunun ¢o6ziimlenmesi sirecini tartismalarini
saglayarak, tum katiimcilarin kendi eksik veya hatali yanlarini fark etmelerini saglamak ve
eksiklerini tamamlamaktir. Bu olgularda bulunan hastalik veya durumlar ile ilgili bilgi eksikliklerinin
kiglk gruplarda tartisilmasi ile tamamlanmasi veya yanlis bilgilerin dizeltilmesi saglanir. Ayrica
ayni durum ile ilgili ¢ok sayida olgunun ¢éziimlenmesi yoluyla ayni bilginin farkli durumlarda nasil
kullanilacagi konusunda deneyim kazandirir. Olgunun/larin basamakli olarak sunulmasi ve her
basamak igin fikir tGretilmesi ile surdirilir. Egitici her basamakta dogru bilgiyi verir ve dogru karari
aciklar.

4.1.4. Makale tartismasi

Makalenin kanit diizeyinin anlasilmasi, bir uygulamanin kanita dayandirilmasi ve bir konuda yeni
bilgilere ulagiimasi amaciyla gergeklestirilen bir kiigtik grup etkinligidir. Makalenin tim bolimleri
sirasi ile okunur ve metodolojik agidan dogrulugu ve klinik uygulamaya yansimasi ile ilgili fikir
Uretilmesi ve gerektiginde elestirilmesi ile stirdurilr. Egitici her basamakta dogru bilgiyi verir ve
dogru karari agiklar. Uzman adayina, benzer galismalar planlayabilmesi icin problemleri bilimsel
yontemlerle analiz etme, sorgulama, sonuglari tartisma ve bir yayin haline donistiirme becerisi
kazandirilir.

4.1.5. Dosya tartismasi
Sik goriilmeyen olgular ya da sik gorilen olgularin daha nadir gorilen farkli sekilleri hakkinda bilgi
edinilmesi, hatirlanmasi ve kullaniimasini amaglayan bir egitim yontemidir. Egitici, dosya lizerinden
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yazi, rapor, gorunti ve diger dosya eklerini kullanarak, 6grencinin olgu hakkinda her basamakta
karar almasini saglar ve aldig kararlar hakkinda geribildirim verir. Geribildirimler 6grencinin dogru
kararlarini devam ettirmesi ve gelismesi gereken kararlarinin agik ve anlasilir bir bigimde ifade
edilerek gelistirmesi amaciyla yapilir.

4.1.6. Konsey

Olgunun/larin farkl disiplinler ile birlikte degerlendirilmesi sirecidir. Olgunun sik gérinirliaginden
¢ok karmasik olmasi 6grencinin karmasik durumlarda farkh disiplinlerin farkli bakis agilarini
algilamasini saglar.

4.1.7. Kurs
Bir konu hakkinda belli bir amaca ulasmak igin dizenlenmis birden fazla oturumda gergeklestirilen
bir egitim etkinligidir. Amag genellikle bir veya birkag klinik veya girisimsel yetkinligin edinilmesidir.
Kurs siresince sunumlar, kigik grup calismalari, uygulama egitimleri birbiri ile uyum iginde
gergeklestirilir.

4.1.8. Diger

4.2. Uygulamali Egitim Etkinlikleri (UE)
4.2.1. Yatan hasta bakimi

4.2.1.1. Vizit

Farkl 6grenciler igin farkli 6grenme ortami olusturan etkili bir egitim yontemidir. Hasta takibini
yapan ve yapmayan ogrenciler vizitten farkh sekilde faydalanirlar. Hastayi takip eden 6grenci hasta
takibi yaparak ve yaptiklari igin geribildirim alarak 6grenir, diger 6grenciler bu deneyimi izleyerek
Ogrenirler. Vizit klinikte gorilen olgularin hasta yanindan giktiktan sonra da tartisilmasi ve olgunun
gercek ortamda gozlemlenmesiyle 6grenmeyi saglar.

4.2.1.2. Nobet

Ogrencinin sorumlulugu yiiksek bir ortamda derin ve kalici 6grenmesine etki eder. Olguyu yiiksek
sorumluluk durumunda degerlendirmek 6grencinin var olan bilgisini ve becerisini kullanmasini ve
eksik olani 6grenmeye motive olmasini saglar. Nobet, gereken yetkinliklere sahip olunan olgularda
Ozglveni arttirirken, gereken yetkinligin heniiz edinilmemis oldugu olgularda bilgi ve beceri
kazanma motivasyonunu arttirir. Nébetlerde sik kullaniimasi gereken yetkinliklerin 1’inci kidem
yetkinlikleri arasinda siniflandiriimis olmalari bu agidan 6nemlidir.

4.2.1.3. Girisim

Tani ve tedaviye yonelik tim girisimler, egitici tarafindan gosterildikten sonra belli bir kilavuz
esliginde basamak basamak gozlem altinda uygulama yoluyla 6gretilir. Her uygulama basamagi igin
dgrenciye geribildirim verilir. Ogrencinin dogru yaptiklarini dogru yapmaya devam etmesi, eksik ve
gelismesi gereken taraflarini diizeltebilmesi icin 6grenciye zamaninda, net ve yapici miidahalelerle
tesvik edici ve destekleyici ya da uyarici ve yol gosterici geribildirimler verilmelidir. Her girisim igin
o0grenciye onceden belirlenmis yetkinlik diizeyine ulasacak sayida tekrar yaptirilmasi saglanir.

4.2.1.4. Ameliyat (Bu etkinlik bu alanda uygulanmamaktadir).

icinde ¢ok sayida karar ve girisim barindiran miidahale siiregleridir. Her karar ve girisimin ayri ayri
gereken yetkinlik dizeylerine ulagmasi amaciyla en az riskli/karmasik olandan en riskli/karmasik
olana dogru olacak sekilde ameliyat slrecinin tim basamaklari yiiksek gézlem altinda Ogretilir.
Ogrencinin tiim basamaklarda gereken yetkinlik diizeyine ulasmasi icin yeterli sayida tekrar
yaptirilmasi saglanir.
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4.2.2.  Ayaktan hasta bakimi

Ogrenci gozlem altinda olgu degerlendirmesi yapar ve tani, tedavi seceneklerine karar verir.
Ogrencinin yiiksek/orta siklikta gériilen acil veya acil olmayan olgularin farkli basvuru sekillerini ve
farkl tedavi segeneklerini 6grendigi etkili bir yontemdir. Ayaktan hasta bakiminda sik kullaniimasi
gereken yetkinliklerin 1’inci kidem yetkinlikleri arasinda siniflandiriimig olmalari bu agidan 6nemlidir.

4.2.3 Laboratuvar alaninda egitim (is basinda uygulamali egitim)

Enfeksiyon hastaliklari alaninda laboratuvar yonetimi ve organizasyonu, tani igin alinacak klinik
ornekleri belirlemek, bunlari almak, nakletmek, gerekli hallerde saklamak, uygun tani ve tanimlama
(identifiikasyon) testlerini (mikroskopik yontemler, kiltlr yoéntemleri, serolojik-immunolojik
yéntemler, molekiler yontemler) ve antimikrobiyal duyarlilik testlerini uygulamak, laboratuvar test
sonuglarini raporlamak igin gerekli teorik bilgiler ve pratik uygulamalar yapilarak ogretilir.

4.3. Bagimsiz ve Kesfederek Odrenme Etkinlikleri (BE)

4.3.1. Yatan hasta takibi

Yatarak takip edilen bir olgu hakkinda yeterlige erismemis bir 6grencinin gézetim ve denetim
altinda, yeterlige ulasmis bir 6grencinin gozlem altinda yaptigi ¢alismalar sirasinda eksikligini
fark ettigi konularda 6grenme gereksinimini belirleyerek bunu herhangi bir egitim kaynagindan
tamamlamasi suirecidir. Bu egitim kaynaklarinin dogru ve giivenilir olmasindan egitici sorumludur.
4.3.2.  Ayaktan hasta/materyal takibi

Ayaktan basvuran acil veya acil olmayan bir olgu hakkinda gereken yetkinlik dlizeyine erismemis bir
Ogrencinin gozetim ve denetim gozlem altinda, egitici esliginde ve gereken yetkinlik dizeyine
ulagmis bir 6grencinin yiksek gozlem altinda yaptigi calismalar sirasinda eksikligini fark ettigi
konularda 6grenme gereksinimini belirleyerek bunu herhangi bir egitim kaynagindan tamamlamasi
strecidir. Bu egitim kaynaklarinin dogru ve givenilir olmasindan egitici sorumludur.

4.3.3.  Akran 6grenmesi

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

4.3.4. Literatiir okuma

Ogrencinin dgrenme gereksinimi olan konularda literatiir okumasi ve klinik uygulama ile
iliskilendirmesi siirecidir.

4.3.5. Aragtirma

Ogrencinin bir konuda tek basina veya bir ekip ile arastirma tasarlamasi ve bu sirada égrenme
gereksinimini belirleyerek bunu herhangi bir egitim kaynagindan tamamlamasi siirecidir.

43.6. Ogretme

Ogrencinin bir baskasina bir girisim veya bir klinik konuyu 6gretirken bu konuda farkli bakis agilarini,
daha 6nce disinmedigi sorulari veya varhgini fark etmedigi durumlar fark ederek 6grenme
gereksinimi belirlemesi ve bunu herhangi bir egitim kaynagindan tamamlamasi siirecidir.
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5. EGiTiM KAYNAKLARI

5.1. Egitici Standartlari

Egitici standartlari mevzuatla belirlenmistir. Asagidaki ifadeler ideal bir egitim verebilmek amaciyla
6nerilen standartlardir.

En az biri dogent olmak lizere toplam en az 2 egitici olmalidir.

TUKMOS Komisyonu tarafindan ideal bir egitim verebilmek amaciyla énerilen standart olarak:
uzmanlik 6grencisi/egitici orani: En fazla 3/1

5.2. Mekan Standartlari

Asgari standartlar:

a) Hastanenin en az 250 yatagi olmalidir.

b) Enfeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji hastalarinin kullanabilecegi en az 12 yatagi
olmaldir.

c) Hastanede i¢ Hastaliklari ve Genel Cerrahi dahil olmak iizere en az 5 dalda egitim programi
olmaldir.

d) Hastanede en az 8 yatakli 3. Basamak genel yogun bakimi tnitesi olmalidir.

e) Hastanede Acil servis hizmeti veriliyor olmalidir.

f) Enfeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji egitiminin verilebilecegi bir servis laboratuvari
veya bir merkez laboratuvarinin olmasi gerekir.

5.3. Donanim Standartlari

Laboratuvar asgari standartlari:

a) Bakteriyel kiiltiir ve antibiyogram yapabilecek donanim olmalidir.

b) Temel serolojik ve immunolojik testleri uygulayabilecek donanim olmalidir.
c) Egitim mikroskobu olmalidir.
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6. ROTASYON HEDEFLERI

ROTASYON SURESi/AY ROTASYON DALI
6 AY ic Hastaliklari
1AY GOgus Hastaliklan
2 AY Radyoloji
1Ay Cocuk
2 Ay Yogun Bakim*

* Uzmanlik egitimi verilen kurumda egitim yetkisi olan Yogun Bakim Uzmanhk
Egitimi Programi varsa; Yogun Bakim yan dal rotasyonunun egitim alinan
kurumda yapilmasi gerekmektedir. Uzmanlk egitimi verilen kurumda egitim
yetkisi olan Yogun Bakim Uzmanlik Egitimi Programi yoksa; ayni il igerisindeki
baska kurumlarda egitim yetkisi olan Yogun Bakim Uzmanlik Egitimi Programinda
Yogun Bakim rotasyon egitimi almalari gerekmektedir. O ilde egitim yetkisi olan
Yogun Bakim Uzmanlk Egitimi Programi yoksa; 31/12/2026 tarihi 6ncesinde
uzmanlk egitimini bitirecek olan uzmanlik 6grencilerinin, Yogun Bakim
rotasyonunu yapmasi zorunlu olmayacaktir. O ilde egitim yetkisi olan Yogun
Bakim Uzmanhk Egitimi Programi yoksa; bu sire igerisinde uzmanhk
Ogrencilerinin yogun bakim alanindaki mesleki bilgi ve deneyimlerini artirmak
lizere; tercihen egitim kurumu biinyesindeki veya o ildeki Bakanlikca tescili

vapilmis _yogun bakim unitelerinden birinde veya tamaminda birim egitim

sorumlusunun belirleyecegi sekilde ve sirelerle toplamda 2 ay sireyle egitim
almasi énerilmektedir.




iC HASTALIKLARI ROTASYONU

KLiNiK YETKiNLiK HEDEFLERI
Yetkinlik Adi

Yetkinlik Duzeyi

AKUT BOBREK YETMEZLIKLI HASTAYA YAKLASIM T, A K
ANEMIK HASTAYA YAKLASIM T, K
HEMATOLOJIK MALIGNENSILI HASTA T, K
ATES VE HEMATOLOJIK HASTALIKLAR T
ATES VE ROMATOLOJIK HASTALIKLAR T
KRONiK BOBREK YETMEZLiKLi HASTAYA YAKLASIM T
SIVI ve ELEKTROLIT REPLASMANI T,A K
GIS KANAMALI HASTAYA YAKLASIM T,A K
SIROZ VE KOMPLIKASYONLARINA YAKLASIM T
DiYALIZ HASTASINA YAKLASIM T
GIRIiSIMSEL YETKiNLiK HEDEFLERI
NAZOGASTRIK TUP VE BESLENME TUPU YERLESTIRME 2
KEMIK iLiGi ASPIRASYON VE BiYOPSISi 1
iNSULIN KULLANIMI VE GLISEMi REGULASYONU 1
PERIFERIK YAYMANIN HEMATOLOJIK INCELEMESI 1
GOGUS HASTALIKLARI ROTASYONU
KLiNiK YETKiNLiK HEDEFLERI
AKUT RESPIRATUAR DiSTRES SENDROMU T,A
AKCIGER TUBERKULOZU TA
ENFEKSIYON DISI AKCIGER iNFILTRATLARI T, A
KOAH ALEVLENMELERI TA
GiRIiSIMSEL YETKiNLiK HEDEFLERI
TORASENTEZ 2
OKSIJEN TEDAVISI 2
BRONKODILATOR TEDAVi 2
RADYOLOJi ROTASYONU
KLiNiK YETKiNLiK HEDEFLERI
HASTALIKLARA GORE RADYOLOJiIK YONTEMLER B
GiRIiSIMSEL YETKiNLiK HEDEFLERI
AKCiGER GRAFiSi DEGERLENDIRMESI 2
AKCIGER TOMOGRAFiISi VE HRCT 1
KRANIAL MR VE KRANIAL TOMOGRAFi 1
VERTEBRA VE SAKROILIAK MR VE TOMOGRAFi 1
BATIN TOMOGRAFiSi 1
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COCUK SAGLIGI VE HASTALIKLARI ROTASYONU

KLINiK YETKINLIK HEDEFLERI

Yetkinlik Adi Yetkinlik Diizeyi
COCUKLARDA ASILAMA T
GCOCUK KRONIK HASTA iZLEMi T, K

GIRiSIMSEL YETKiNLiK HEDEFLERI

Yetkinlik Adi Yetkinlik Diizeyi
COCUKTA ENFEKSIYONLU HASTAYA YAKLASIM 2
COCUK AKILCI ANTIBIYOTiK KULLANIMI 2
COCUKTA ENFEKSIYONA YONELIK AKILCI LABORATUVAR 2
KULLANIMI
YOGUN BAKIM ROTASYONU
KLiNiK YETKINLIK HEDEFLERI

Yetkinlik Adi Yetkinlik
KRIiTiK HASTANIN YOGUN BAKIM KABULU MONITORIZASYONU VE TAKIBI T, A, K
DOLASIM YETMEZLIGI, SOK (ANAFLAKTIK, KARDIYOJENIK, HIPOVOLEMIK, T A K
SEPTIK)
ZOR HAVAYOLU VE ZOR VENTILASYON T, A K
YOGUN BAKIMDA PULMONER KOMPLIKASYONLAR VE TROMBOEMBOLI T, A K
AKUT RESPIRATUAR DISTRESS SENDROMU (ARDS) T, A K
YOGUN BAKIM HASTASINDA ATESE YAKLASIM TT, A K
YOGUN BAKIM HASTASINDA BESLENME TEDAVISI T, A K
BILING DEGISIKLIGi OLAN HASTAYA YAKLASIM VE DELIRYUM ETT
YOGUN BAKIM ENFEKSIYONLARI VE SEPSIS T, A K
ABDOMINAL BASINC ARTISI, ABDOMINAL KOMPARTMAN SENDROMU TT, A, K
YOGUN BAKIM HASTASINDA KOAGULASYON BOZUKLUKLARI T,A K
SIVI-ELEKTROLIT VE ASIT - BAZ BOZUKLUKLARI TT, A, K
TRAVMALI HASTAYA YAKLASIM A, K
YOGUN BAKIM HASTASINDA KATETER iLiSKiLi ENFEKSIYONLAR TT, A, K




SOLID ORGAN NAKLI SONRASI KOMPLIKASYONLAR

BEYIN OLUMU

T,A K

POTANSIYEL ORGAN DONORU BAKIMI

T, A K

GIiRiSIMSEL YETKiNLiK HEDEFLERI

Yetkinlik Adi Yetkinlik Diizeyi
TEMEL VE iLERi YASAM DESTEGi SAGLAMA 4
OKSIJEN TEDAVISiNi PLANLAYABILME (HFNO DAHIL) 4
YOGUN BAKIMDA KULLANILACAK TEMEL EKIiPMAN
HAZIRLIGI ve KONTROLU 4
YOGUN BAKIMDA ENFEKSIYON KONTROL UYGULAMALARI 4
SKORLAMA SISTEMLERININ KULLANIMI 4
HAVAYOLU YONETIMI (AIRWAYLER, LMA UYGULAMALARI DAHIL) 3
ENDOTRAKEAL ENTUBASYON 3
NON-INVAZiV MEKANIK VENTILASYON 3
iINVAZIF MEKANIK VENTILASYON (SOLUNUM MEKANIKLERININ iZLEMI) 3
TRAKEOSTOMI KANUL DEGISIMI 2
PERIFERIK VEN KATETERIZASYONU 4
ARTER KATETERIZASYONU 3
SANTRAL VEN KATETERIZASYONU 3
HEMODINAMIK MONITORiZASYON 3
EKG DEGERLENDIRME 3
YOGUN BAKIM HASTALARINDA SEDO-ANALJEZi UYGULAMALARI 3
HASTANE iCi VE DISI HASTA NAKLI 3
RENAL REPLASMAN TEDAVISi 1
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MEKANIK VENTILATORDE BRONKOSKOPIK iSLEMLER 1

KRITiK HASTADA TANISAL VE GIRISIMSEL USG KULLANIMI 2

7. OLCME VE DEGERLENDIRME

Egiticinin uygun gordugu 6lgme degerlendirme yontemleri uygulanmaktadir.

8. KAYNAKCA

TUKMOS, TIPTA UZMANLIK KURULU MUFREDAT OLUSTURMA VE STANDART BELIRLEME SISTEMI,
Cekirdek Mufredat Hazirlama Kilavuzu, v.1.1, 2013

KULLANILAN KISALTMALAR

YE: Yapilandiriimis Egitim Etkinlikleri
UE: Uygulamali Egitim Etkinlikleri
BE: Bagimsiz ve Kesfederek Ogrenme Etkinlikleri

B: Hastaliga 6n tani koyma ve gerekli durumda hastaya zarar vermeyecek sekilde ve dogru
zamanda, dogru yere sevk edebilecek bilgiye sahip olma dizeyi

T: Hastaya tani koyma ve sonrasinda tedavi igin yonlendirebilme diizeyi

TT: Ekip ¢calismasinin gerektirdigi durumlar disinda herhangi bir destege gereksinim duymadan
hastanin tani ve tedavisinin tim strecini yonetebilme diizeyi

A: Hastanin acil durum tanisini koymak ve hastaliga 6zel acil tedavi girisimini uygulayabilme
dizeyi

K: Hastanin birincil, ikincil ve tglinciil korunma gereksinimlerini tanimlamayi ve gerekli koruyucu

onlemleri alabilme dizeyi

Kidem: Ulusal yeterlilik gergevesinde yer alan seviyelere ait sahip olunmasi gereken bilgi, beceri ve
yetkinlik tanimidir. TUKMOS'ta kidem, 1’inci kidem ve 2’nci kidem olarak iki diizeyde ele alinmasi
Onerilmektedir.
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TURKIYE
ENFEKSIYON HASTALIKLARI VE
KLINiK MiKROBIYOLOJi UZMANLIK DERNEGI

ASISTAN EGiTiM KARNESI



KLINIKTE GORULEN HASTA SAYILARI

(ASGARI KLINiK UYGULAMALAR)

1y 2.YIL 3.YIL 4.YIL 5.YIL

LALTI 2.ALTI 3ALTI 4.ALTI S.ALTI 6.ALTI 7.ALTI 8.ALTI 9.ALTI | 10.ALTI
AY AY AY AY AY AY AY AY AY AY

Viral Hepatitler

Akut Viral Hepatitler

Kronik Viral Hepatitler

Ust Solunum Yolu Enfeksiyonlari

Akut Tonsillofareniitler

Akut RinosinUzit

Otit

Grip

Alt Solunum Yolu Enfeksiyonlar

Toplum Kokenli Pnémoni

Hastane Kokenli Pnémoni

Koah Akut Alevlenmeleri

Akciger Absesi

Diger Akciger Enfeksiyonlari

Tiiberkiloz

Akciger Tuberkilozu

Akciger Disi Tuberkiloz

Milier Tuberkiloz

ONAYLAYAN

27



Klinikte Goriilen Hasta Sayilari

1YL 2.YIL 3.YIL 4.YIL 5.YIL

LALTI 2.ALTI 3ALTI 4.ALTI S.ALTI 6.ALTI 7.ALTI 8.ALTI 9.ALTI 10.ALTI
AY AY AY AY AY AY AY AY AY AY

Uriner Sistem Enfeksiyonlari

Sistit

Pyelonefrit

Genital Sistem Enfeksiyonlari

Cinsel Yolla Bulasan
Hastaliklar

Pelvik inflamatuar
Hastaliklar

Gastrointestinal Sistem Enfeksiyonlarn

Besin Zehirlenmeleri

Enfeksiydz Ishaller

Antibiyotik iliskili ishaller

Nonenfeksiyéz ishaller

Sepsis Sendromu

sepss [ S O O

Kardiyovaskiiler Sistem Enfeksiyonlari

Damarici Kateter
Enfeksiyonlari

Endokardit

Tromboflebit

Santral Sinir Sistemi Enfeksiyonlari

Akut Menenijitler

Kronik Menenijitler

Ensefalitler

Beyin Apsesi

ONAYLAYAN
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Klinikte Goriilen Hasta Sayilari

1YIL

2.YIL

3.YIL

4.YIL

5.YIL

LALTI 2.ALTI
AY AY

3ALTI
AY

4.ALTI

AY

S.ALTI
AY

6.ALTI

AY

7.ALTI
AY

8.ALTI
AY

9.ALTI
AY

10.ALTI

AY

Deri ve Yumusak Doku Enfeksiyonlari

Erizipel, Seltlit

Nekrotizan Deri/ Yumusak
Doku Enfeksiyonlari

Lenfadenit ve Lenfanjit

Diyabetik Ayak
Enfeksiyonlari

Basi Yarasi Enfeksiyonlari

Kemik ve Eklem Enfeksiyonlan

Septik Artrit

Akut Osteomyelit

Kronik Osteomyelit

Spondilodiskit

Protez Enfeksiyonu

Ates ve Dokiintiilii Hastaliklar

Petesi-Purpura ile
Seyreden Enfeksiyonlar

Makulo-Papuler Dokintd
ile Seyreden Enfeksiyonlar

Noduler, Diffliz Eritem ve
Vezikilobilloz Lezyonlarla
Seyreden Enfeksiyonlar

0Ozel Konakta Gériilen Enfeksiyonlar

Notropenik Ates

Solid Organ
Transplantasyonu

KT

Diger (Immiinsipresif
Tedavi Alanlar, Bobrek
Yetmezligi Hastalari Vs.)

ONAYLAYAN
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Klinikte Goriilen Hasta Sayilari

1YIL

2.YIL

3.YIL

4.YIL

5.YIL

LALTI
AY

2.ALTI
AY

3ALTI
AY

4.ALTI

AY

S5.ALTI
AY

6.ALTI

AY

7.ALTI
AY

8.ALTI

AY

9.ALTI
AY

10.ALTI

AY

Nedeni Bilinmeyen Ates

Nedeni Bilinmeyen Ates ‘

HIV / AIDS

HIV ve AIDS

Firsatgl Enfeksiyonlar

Zoonozlar

Viral Zoonozlar

Bakteriyel Zoonozlar

Paraziter Zoonozlar

Seyahat iliskili Enfeksiyonlar

Seyahat Enfeksiyonlari ‘

Paraziter Enfeksiyonlar

Kan Parazitleri

Barsak Parazitleri

Doku Parazitleri

Hastane Enfeksiyonlari

Cerrahi Alan Enfeksiyonlari

Kateter iliskili Kan Dolagimi
Enfeksiyonlar

Uriner Kateter iligkili
Enfeksiyonlar

Ventilator iliskili Pnémoni

Diger Hastane
Enfeksiyonlari

Dezenfeksiyon/Sterilizasyo

S

Dezenfeksiyon

Sterilizasyon

ONAYLAYAN
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POLIKLINiK/ACILDE GORULEN HASTA SAYILARI

(ASGARI KLINiK UYGULAMALAR)

1YiL 2.YIL 3.YIL 4.YIL 5.YIL

1ALTI 2.ALTI 3.ALTI 4.ALTI S.ALTI 6.ALTI 7.ALTI 8.ALTI 9.ALTI 10.ALTI
AY AY AY AY AY AY AY AY AY AY

Viral Hepatitler

Akut Viral Hepatitler

Kronik Viral Hepatitler

Ust Solunum Yolu Enfeksiyonlari

Akut Tonsillofarenjitler

Akut Rinosindzit

Otit

Grip

Alt Solunum Yolu Enfeksiyonlari

Toplum Kokenli Pnémoni

Hastane Kokenli Pnémoni

KOAH Akut Alevlenmeleri

Akciger Absesi

Diger Akciger Enfeksiyonlari

Tiiberkiloz

Akciger Tuberkilozu

Akciger Disi Tuberkuloz

Milier Tuberkiloz

ONAYLAYAN
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Poliklinikte/Acilde Goriilen Hasta Sayilar

1YIL 2.YIL 3.YIL 4.YIL 5.YIL

LALTI 2.ALTI 3ALTI 4.ALTI S5.ALTI 6.ALTI 7.ALTI 8.ALTI 9.ALTI 10.ALTI
AY AY AY AY AY AY AY AY AY AY

Uriner Sistem Enfeksiyonlar

Sistit

Pyelonefrit

Genital Sistem Enfeksiyonlari

Cinsel Yolla Bulasan
Hastaliklar

Pelvik inflamatuar
Hastaliklar

Gastrointestinal Sistem Enfeksiyonlar

Besin Zehirlenmeleri

Enfeksiydz Ishaller

Antibiyotik iliskili ishaller

Nonenfeksiydz ishaller

Sepsis Sendromu

sepsis [ [ [ [ |

Kardiyovaskiiler Sistem Enfeksiyonlar

Damarici Kateter
Enfeksiyonlari

Endokardit
Tromboflebit

Santral Sinir Sistemi Enfeksiyonlari

Akut Menenjitler

Kronik Menenijitler

Ensefalitler

Beyin Apsesi

ONAYLAYAN




Poliklinikte/Acilde Gériilen Hasta Sayilan

1YL 2.YIL 3.YIL 4.YIL 5.YIL

LALTI 2.ALTI 3ALTI 4.ALTI S.ALTI 6.ALTI 7.ALTI 8.ALTI 9.ALTI 10.ALTI
AY AY AY AY AY AY AY AY AY AY

Deri ve Yumugak Doku Enfeksiyonlari

Erizipel, Seldlit

Nekrotizan Deri/ Yumusak
Doku Enfeksiyonlari

Lenfadenit ve Lenfanjit

Diyabetik Ayak
Enfeksiyonlari

Basl Yarasi Enfeksiyonlari

Kemik ve Eklem Enfeksiyonlari

Septik Artrit

Akut Osteomyelit

Kronik Osteomiyelit

Spondilodiskit

Protez Enfeksiyonu

Ates ve Dokiintlli Hastaliklar

Petesi-Purpura ile
Seyreden Enfeksiyonlar
Makulo-Papuler Dokuntd
ile Seyreden Enfeksiyonlar
Nodyiler, Difflz Eritem ve
Vezikiloblloz Lezyonlarla
Seyreden Enfeksiyonlar

Ozel Konakta Goriilen Enfeksiyonlar

Notropenik Ates

Solid Organ
Transplantasyonu

KIT

Diger (imminstpresif
Tedavi Alanlar, Bobrek
Yetmezligi Hastalari Vs.)

ONAYLAYAN
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Poliklinikte/Acilde Goriilen Hasta Sayilar

1YL 2.YIL 3.YIL 4.YIL 5.YIL

LALTI 2.ALTI 3ALTI 4.ALTI S5.ALTI 6.ALTI 7.ALTI 8.ALTI 9.ALTI 10.ALTI
AY AY AY AY AY AY AY AY AY AY

Nedeni Bilinmeyen Ates

Nedeni Bilinmeyen Ates ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ | |
HIV / AIDS
HIV ve AIDS

Firsatci Enfeksiyonlar

Zoonozlar

Viral Zoonozlar

Bakteriyel Zoonozlar

Paraziter Zoonozlar

Seyahat iliskili Enfeksiyonlar
Seyahat Enfeksiyonlari ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ |

Paraziter Enfeksiyonlar

Kan Parazitleri

Barsak Parazitleri

Doku Parazitleri

Hastane Enfeksiyonlari

Cerrahi Alan Enfeksiyonlari

Kateter iliskili Kan Dolasimi
Enfeksiyonlar

Uriner Kateter ligkili
Enfeksiyonlar

Ventilatér iliskili Pnémoni

Diger Hastane
Enfeksiyonlari

Dezenfeksiyon/Sterilizasyon

Dezenfeksiyon

Sterilizasyon

ONAYLAYAN
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1yl

2.YIL

3.YIL

4.YIL

5.YIL

1ALTI
AY

2.ALTI

AY

3.ALTI
AY

4.ALTI

AY

S5.ALTI
AY

6.ALTI

AY

7.ALTI
AY

8.ALTI

AY

9.ALTI
AY

10.ALTI

AY

Viral Hepatitler

Akut Viral Hepatitler

Kronik Viral Hepatitler

Ust Solunum Yolu Enfeksiyonlari

Akut Tonsillofarenjitler

Akut RinosinUzit

Otit

Grip

Alt Solunum Yolu Enfeksiyonlar

Toplum Kokenli Pnémoni

Hastane Kokenli Pnémoni

Koah Akut Alevlenmeleri

Akciger Absesi

Diger Akciger Enfeksiyonlari

Tiiberkiiloz

Akciger Tuberkilozu

Akciger Disi Tuberkuloz

Milier Tuberkiloz

ONAYLAYAN
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1yl 2.YIL 3.YIL 4.YIL 5.YIL

2.ALTI 3ALTI 4.ALTI S.ALTI 6.ALTI 7.ALTI 8.ALTI 9ALTI | 10.ALTI

A7 AY AY AY AY AY AY AY AY AY

Uriner Sistem Enfeksiyonlari

Sistit

Pyelonefrit

Genital Sistem Enfeksiyonlari

Cinsel Yolla Bulasan
Hastaliklar

Pelvik inflamatuar
Hastaliklar

Gastrointestinal Sistem Enfeksiyonlari

Besin Zehirlenmeleri

Enfeksiydz Ishaller

Antibiyotik iliskili Ishaller

Nonenfeksiyéz Ishaller

Sepsis Sendromu

sepsis N N I I I

Kardiyovaskiiler Sistem Enfeksiyonlari

Damarigi Kateter
Enfeksiyonlari

Endokardit

Tromboflebit

Santral Sinir Sistemi Enfeksiyonlari

Akut Menenijitler

Kronik Menenijitler

Ensefalitler

Beyin Apsesi

ONAYLAYAN

36



1YL 2.YIL 3.YIL 4.YIL 5.YIL

1ALTI 2.ALTI 3.ALTI 4.ALTI S5.ALTI 6.ALTI 7.ALTI 8.ALTI 9.ALTI 10.ALTI
AY AY AY AY AY AY AY AY AY AY

Deri ve Yumugak Doku Enfeksiyonlari

Erizipel, Selulit

Nekrotizan Deri/ Yumusak
Doku Enfeksiyonlari

Lenfadenit ve Lenfanijit

Diyabetik Ayak
Enfeksiyonlari

Basi Yarasi Enfeksiyonlari

Kemik ve Eklem Enfeksiyonlari
Septik Artrit
Akut Osteomyelit

Kronik Osteomiyelit
Spondilodiskit

Protez Enfeksiyonu

Ates ve Dokiintlli Hastaliklar
Petesi-Purpura ile
Seyreden Enfeksiyonlar
Makulo-Papuler Dékintl
lle Seyreden Enfeksiyonlar
Noduler, Diffiiz Eritem ve
Vezikilobulloz Lezyonlarla
Seyreden Enfeksiyonlar

0Ozel Konakta Gériilen Enfeksiyonlar

Notropenik Ates

Solid Organ
Transplantasyonu

KiT

Diger (imminstpresif
Tedavi Alanlar, Bobrek
Yetmezligi Hastalari Vs.)

ONAYLAYAN
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1YL 2.YIL 3.YIL 4.YIL 5.YIL

1ALTI 2.ALTI 3ALTI 4.ALTI S.ALTI 6.ALTI 7.ALTI 8.ALTI 9.ALTI | 10.ALTI
AY AY AY AY AY AY AY AY AY AY

Nedeni Bilinmeyen Ates

Nedeni Bilinmeyen Ates ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ | |
HIV / AIDS
HIV ve AIDS

Firsatgl Enfeksiyonlar

Zoonozlar

Viral Zoonozlar

Bakteriyel Zoonozlar

Paraziter Zoonozlar

Seyahat iliskili Enfeksiyonlar
Seyahat Enfeksiyonlari ‘ ‘ ‘ ‘ ’ ‘ ‘ ‘ | |

Paraziter Enfeksiyonlar

Kan Parazitleri

Barsak Parazitleri

Doku Parazitleri

Hastane Enfeksiyonlari

Cerrahi Alan Enfeksiyonlari

Kateter iligkili Kan Dolasimi
Enfeksiyonlar

Uriner Kateter ligkili
Enfeksiyonlar

Ventilatér iliskili Pnémoni

Diger Hastane
Enfeksiyonlari

Dezenfeksiyon/Sterilizasyon

Dezenfeksiyon

Sterilizasyon

ONAYLAYAN
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AKTIF-PASIF iMMUNIZASYON VE PROFILAKSI

UYGULAMALARI

1.YIL

2.YIL

3.YIL

4.YIL

5.YIL

iMMUNIZASYON
UYGULAMALARI

1.ALTI| 2.ALTI
AY AY

AY

3.ALTI | 4.

ALTI
AY

5.ALTI | 6.ALTI
AY AY

7.ALTI | 8.

AY

ALTI
AY

9.ALTI | 10

AY

ALTI
AY

Kuduz
Profilaksisi

Hepatit
Asilamasi

Eriskin Asilari

Maruziyet
Sonrasi HBV ve
HIV Profilaksisi

Tetanoz
Profilaksisi

immunsiiprese
Hastalarin
Asilanmasi

Seyahat
Profilaksisi

Diger (Belirtiniz)

ONAYLAYAN

IMZA -KASE
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HASTANE ENFEKSIYON KONTROL KOMITESi CALISMALARI

Tarih Birim Aciklama Onay

1.Surveyans
Calismalarina Katilma
(YBU)

2.SUrveyans
Calismalarina Katilma
(Cerrahi)

3.Diger Klinik
Surveyanslari
(Dahiliye, Hematoloji,
Onkoloji, KiT)

4.Surveyans Veri Analizi

5.Geri Bildirime Katilma

6.El Yikama Uyumu
Takibi

7. Birim Egitimi Yapma

8.HEKK Ekibi
Toplantilarina Katilma
9.Antimikrobiyal
Yonetisim Calismalarina
Katilma

10.DAS Calismalarina
Katilma

11.Ameliyathane
Ziyareti

12. Salgin inceleme

13.Talimat, Rapor,
Rehber vb Hazirlama

14. Sartname Hazirlama

ONAYLAYAN
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LABORATUVAR UYGULAMALARI

1YIL 2.YIL 3.YIL 4YIL 5.YIL
1ALTI | 2ALTI | 3ALTI | 4ALTI | SALTI | 6.ALTI | 7ZALTI | 8ALTI | 9.ALTI | 10.ALTI
AY AY AY AY AY AY AY AY AY AY
Ornek Alma Saklama
1 .
Gonderme
2 Ekim Yontemleri
3 Besiyeri Hazirlama
Direkt Mikroskobik
4
Baki
Boyali Preparat
5 Hazirlama ve
inceleme (Gram, EZN
Vb)
6 Kan Kaltira
7 |Bogaz Kulturd
8 |Balgam Kultir
9 |idrar Kiiltira
10 |Digki Kaltara
11 |Bos Kulturi
ONAYLAYAN iMzA KASE
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LABORATUVAR UYGULAMALARI

LYIL 2.YIL 3.YIL 4.YIL 5.YIL

LALTI | 2ALTI | 3.ALTI | 4.ALTI | 5.ALTI | 6.ALTI | 7.ALTI | 8.ALTI | S.ALTI [10.ALTI

AY

AY AY AY AY AY AY AY AY

AY

12

Mantar Kaltara

13

Tuberkiloz Kulttru

14

Diger Kulttrler

15

Bakteri Tanimlanmasi

16

Maya ve Kuf
Tanimlanmasi

17

Antibiyotik Duyarlhk
Testleri

18

Serolojik Testler

19

Tam idrar incelemesi

20

Periferik Yayma

21

Diskida Parazitolojik
inceleme

22

Kanda Parazitolojik
inceleme (Sitma vd)

ONAYLAYAN

IMZA -KASE
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GIRISIMSEL iISLEMLER

NO

TARIH

iSLEM TURD

Antimikrobiyal ~ yonetim,  antimikrobiyallerin dogru
kullaniimasi ve kontrol, hastane enfeksiyonlari yénetimi,
hastane enfeksiyonlari kontrolli, lomber ponksiyon, derin
doku aspirasyonu, karaciger biyopsisi, parasentez, eklem
sivist 6rnegi alma, kemik iligi aspirasyonu, salgin analizi ve
yoénetimi, dezenfeksiyon, antisepsi ve sterilizasyon siregleri

ONAYLAYAN
KASE-IMZA

10

11

12

13

14

15

16

17

18

43




GIRISIMSEL iSLEMLER

NO

TARIH

ISLEM TURU

Antimikrobiyal ~ yonetim,  antimikrobiyallerin dogru
kullaniimasi ve kontrol, hastane enfeksiyonlari yénetimi,
hastane enfeksiyonlari kontrolli, lomber ponksiyon, derin
doku aspirasyonu, karaciger biyopsisi, parasentez, eklem
sivist 6rnegi alma, kemik iligi aspirasyonu, salgin analizi ve
yo6netimi, dezenfeksiyon, antisepsi ve sterilizasyon siregleri

ONAYLAYAN
KASE-IMZA

10

11

12

13

14

15

16

17

18
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GIRISIMSEL iISLEMLER

NO

TARIH

ISLEM TURU

Antimikrobiyal ~ yonetim,  antimikrobiyallerin dogru
kullaniimasi ve kontrol, hastane enfeksiyonlari yénetimi,
hastane enfeksiyonlari kontrolli, lomber ponksiyon, derin
doku aspirasyonu, karaciger biyopsisi, parasentez,e swisi
ornegi alma, kemik iligi aspirasyonu, salgin analizi ve
yo6netimi, dezenfeksiyon, antisepsi ve sterilizasyon siregleri

ONAYLAYAN
KASE-IMZA

10

11

12

13

14

15

16

17

18

45




NOBETLER

ADI

1.YIL

2.YIL

3.YIL

4.YIL

5YIL

KLINIK NOBETLERI

ONAYLAYAN
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SEMINERLER VE SUNUMLAR

YiL

TARIH

KONU

ONAYLAYAN

1.YIL

2.YIL

3.YIL

4. YIL

5.YIL

47




OLGU TARTISMALARI

YIL

TARIH

KONU

ONAYLAYAN

1.YIL

2.YIL

3.YIL

4.YIL

5.YIL

48




MAKALE TARTISMASI

YiL

TARIH

KONU

ONAYLAYAN
(Kase-imza)

1.YIL

2.YIL

3.YIL

4. YIL

5.YIL

49




DOSYA TARTISMASI

YiL

TARIH

KONU

ONAYLAYAN

1.YIL

2.YIL

3.YIL

4.YIL

5.YIL

50




KONSEY

YiL

TARIH

KONU

ONAYLAYAN

1.YIL

2.YIL

3.YIL

4.YIL

5.YIL

51




KATILINAN AKADEMILER- KURSLAR-OKULLAR

YiL

TARIH

KONU

ONAYLAYAN

1.YIL

2.YIL

3.YIL

4.YIL

5.YIL

52




KATILINAN ULUSAL YA DA ULUSLARARASI KONGRE
VE SEMPOZYUMLAR

YiL

TARIH

KONU

ONAYLAYAN

1.YIL

2.YIL

3.YIL

4. YIL

5.YIL
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KONGRELERDE YAPILAN POSTER ve SOZLU BILDIRILER

NO

TARIH

TURU
(s6zLU SUNUM/
POSTER SUNUMU)

KONU-KONGRE

ONAYLAYAN

10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20
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EMEK ASISTAN SINAVLARI

YIL

TARIH

SINAVA GIRDI /GIRMEDI

ONAYLAYAN

1.YIL

2.YIL

3.YIL

4. YIL

5.YIL
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KLiNiK TARAFINDA YAPILAN SINAVLAR

NO

TARIH

KONU

SINAVA GIRDI/
GIRMEDI

ONAYLAYAN

10

11

12

13

14

15
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YAPILAN YAYINLAR

NO

TARIH

TURU
(ARASTIRMA/
DERKEME/
OLGU SUNUMU)

Makale Adi, Dergi Adi

ONAYLAYAN

10

11

12
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ROTASYONLAR (ZORUNLU OLAN VE OLMAYANLAR DAHIL)

NO ADI BASLAMA TARIHi BITIS TARIHI ONAYLAYAN
1 iC HASTALIKLARI
2 GOGUS HASTALIKLARI
3 COCUK HASTALIKLARI
4 RADYOLOJi
5 YOGUN BAKIM
6 MiKROBIYOLOVJi
7 BASKA BIR EHKM
KLINIGINDE CALISMA
8
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UZMANLIK TEZi

ADI

BASLAMA TARIHi

TEZ DANISMANI

BITIRME TARIHI

TEZ SUNUM TARIiHi

59
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Tiirkiye Enfeksiyon Hastaliklar ve
Klinik Mikrobiyoloji Uzmanlik Dernegi
(EKMUD)

Biikres Sok.No:3/7
06680 Kavaklidere / Ankara

Telefon: +90 312 467 67 45
GSM: +90 533 694 74 82
Faks: +90 312 467 67 46

E-posta: trekmud@gmail.com
Web: http://ekmud.org.tr
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