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HARRAN UNIVERSITESI TIP FAKULTESI
ANESTEZiYOLOJi ve REANIMASYON ANABILIM DALI
EGITiM PROGRAMI

Asistan Karnesi, uzmanlik 6grenciligi silirecinin; egitim, dgretim ve uygulama unsurlarinin,
bireysel bazda detayli olarak belgelenmesini amaglar. Tiirk Anesteziyoloji ve Reanimasyon Board
(TARB)’u, egitim ¢alismalar1 c¢ercevesinde, Tiirkiye i¢in en uygun asistan karnesinin olusturulmasi
amaciyla, ulusal ve uluslararasi karneleri ve ilgili belgeleri degerlendirerek ¢aligmalarin siirdiiriirken,
T.C. Saglik Bakanligi’nin “Tipta Uzmanlik Tiizigi nii Haziran 2002°de yayinlamasi ile, “Asistan
Karnesi”, tipta uzmanlik egitimi veren kurumlarda, “kullanilmasi zorunlu resmi belge” 6zelligi

kazanmustir.

Bu asistan karnesi Anabilim Dalimiz uzmanlik &grencileri igin Subat 2018 tarihinde

hazirlanmis olup, T1p Fakiiltesi Mezuniyet Sonrasi Egitim Koordinasyon Komitesi’ne sunulmustur.

Asistan Karnesi; karne sahibinin kisisel 6zliik bilgileri ile birlikte, verilen egitim, 6gretim ve
uygulamalarin nitelik ve niceligi hakkinda ayrintili bilgi vermektedir. Bu bilgiler, temelde, uzmanlik
Ogrencilerinin, birbirleri ile esdeger bilgi ve deneyime sahip olmasi yoniinde yol gosterici olmay1
genelde ise, egitim kurumlari esdeger egitim verme olanaklarini saglamaya yoneltme ve erismeye

zorlamay1 hedeflemektedir.

Asistan Karnesi kapsamindaki konular ile, yurdumuzun sahip oldugu egitim, &gretim ve
uygulama olanaklarina uygun oldugu goriilen aktivite ve minimal sayisal uygulama sinirindan olusan
degerlendirme kriterleri; tipta uzmanlik egitimi veren ulusal egitim kurumlarinda kullanilan asistan
karneleri ve Tiirk Anesteziyoloji ve Reanimasyon Dernegi uzmanlik egitim rehber programlarindan
olusan belge ve deneyim birikimleri ile, Avrupa Anesteziyoloji, Reanimasyon ve Yogun Bakim

Board’u egitim rehberligi verilerinden yararlanilarak belirlenmistir.

Bilim ve teknolojide zaman i¢inde meydana gelecek gelismeler nedeniyle, Asistan
Karnesi’nde bulunan konu ve degerlendirme kriterlerinde degisikliklerin yapilmasi dogaldir. Bu
nedenle, kisi veya kurumlarin degisiklik onerilerinin, TARB’unun tekrarlanacak egitim galigmalarinda
giindeme getirilip, uygun sekilde giincellestirilmesi, sorgulayicilik temeline sahip c¢agdas bilimin

gercegi ve geregi olacaktir.
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5. Ozel girisim ve islemler
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EGITIiM PROGRAMININ iCERIGi

Anesteziyoloji ve Reanimasyon ana dal uzmanligi; perioperatif (preoperatif, intraoperatif ve
postoperatif) degerlendirme ve bakim, ameliyathane i¢i ve disi, invazif ve noninvazif girisimler igin
ameliyat Oncesi hazirlik ve anestezi uygulamasi, akut ve kronik agn tedavisi, yogun bakimda ve
ameliyathanedeki kritik hasta ve politravmali hastanin tedavisi, resiisitasyonu ve ileri tedavisi,
hastalarmn  yogun bakim sartlarinda izlenip tedavi edilmesi, temel ve ileri yasam destegi

(Kardiyopulmoner Resiisitasyon; KPR) uygulamalarini kapsar.

Egitimin siiresi ve icerigi: Uzmanlik egitimi siiresi 5 yi1ldir. Uzmanlik egitiminde gegen 60
ayin 58 aymda; Anestezi yogun bakim ve anestezi sonrasi bakim {initesi (12 ay), Acil Cerrahi
Anestezisi (2 ay), Poliklinik (3 ay), Genel Cerrahi Anestezisi (3 ay), Cocuk Cerrahisi Anestezisi (2
ay), Plastik, Estetik ve Rekonstriiktif Cerrahi Anestezisi (2 ay), Kalp ve Damar Cerrahisi Anestezisi (4
ay), Ortopedi ve Travmatoloji Anestezisi (3 ay), Gogilis Cerrahisi Anestezisi (3 ay), Kulak Burun
Bogaz Hastaliklar1 Anestezisi (3 ay), Beyin ve Sinir Cerrahisi Anestezisi (4 ay), Uroloji Anestezisi (3
ay), Kadin Hastaliklar1 ve Dogum Anestezisi (3 ay), Goz Hastaliklar1 Cerrahisinde Anestezi (2 ay),
Algoloji (2 ay), Ameliyathane dis1 anestezi/Ayaktan Anestezi (3 ay) alanlarinda asgari siirelerde

calisir.

Zorunlu Rotasyonlar: Kardiyoloji (1 ay) ve Gogiis hastaliklar1 (1 ay) olmak tizere toplam 2
ay rotasyon vardir. Bunlar su anda gecerli olan tiiziikteki rotasyonlardir. Yeni tiizilk ¢iktiginda

rotasyonlar ona gore degistirilecektir.

EGIiTiMIiN BiRINCi YILI iCIN AMACLAR

Birinci yilda uzmanlik dali ile ilgili oldukga genis ve detayli bir bilgilendirmenin yani sira alt
yapinin olusturulmasi igin bazi bilgi ve ileri beceri kazandirilmasi amacina yonelik bir planlama

yapilmalidir. Bu donemin 6 aylik siiresi bir kidemlinin yakin gdzetim ve denetimi altinda gegmelidir.

Bu donemde;

-Preoperatif hazirlik,

-Anestezi plan1 yapma,
-Postoperatif bakim ve tedavi,
-Cihazlarin taninmasi,
-Havayolu acikligini saglanmasi,
-Periferik damar yolu agilmasi,

-Hemodinamik izlem ve stabilizasyon,



-Yakin gbzetim altinda anestezi uygulamasinin baslatilmasi,
-Egiticinin uygun gordiigii ayda kidemsiz ndbetine baglatilmasi,

-Akademik caligmalarin baglatilmasi, olgu sunumu, literatiir izleme, yayin yapma hazirliklart

Uzmanhk Ogrencisi Damisman

EGITIMIN iKiNCI YILI iCIN AMACLAR

Ikinci 12 aylik dénemde;

-Uzmanlik dali ile ilgili 6zel konulara yonlendirilmesi,

-Anestezi giivenligi, dogru karar verme, dogru planlama, komplikasyonlar ile bas edebilme
yeteneginin gelistirilmesi,

-Kateterizasyon tekniklerinin gelistirilmesi, spinal, epidural ve diger rejyonal tekniklerin
baglatilmasi, deneyim kazandirilmasi,

-Gortintiileme yontemlerinin 6gretilmesi,

Uzmanhk Ogrencisi Danisman
EGITIMIN UCUNCU YILI iCIN AMACLAR

Egitimin ii¢lincii yilinda;

-Uzmanlik dali ile ilgili 6zel egitim gerektiren konulara agirlik verilmesi,
-Periferik sinir blok tekniklerinin 6gretilmesi ve gelistirilmesi,

-Yogun bakim hastasina yaklagimin 6gretilmesi ve gelistirilmesi,
-Mekanik ventilasyon tekniklerinin 6gretilmesi gelistirilmesi,

-Diger invaziv yontemlerle ilgili bilgi ve becerilerinin arttirilmas,

-Arastirma projelerine katilimin saglanmasi,

Uzmanhk Ogrencisi Damisman



EGITIMIN DORDUNCU VE BESINCi YILI iCIN AMACLAR

Egitimin dordiincii ve besinci yilinda;

-Uzmanlik dali ile ilgili 6zel egitim gerektiren konulara agirlik verilmesi ve bu konularda
gelisme saglanmasi

-Yogun bakim hasta takip ve tedavisinin 6gretilmesi ve gelistirilmesi,

-Ozellikli cerrahi ile ilgili 6zel tani, izleme ve tedavi yontemleri,

-Konsiiltasyonlara katilmasi,

-Yiiksek riskli hasta ve major cerrahi anestezi uygulamalar izlem ve bakim

-Arastirma projelerine katilimin saglanmasi

Uzmanhk Ogrencisi Damisman



EGITIiM SURESINCE GERCEKLESTIiRILEN UYGULAMALARIN SAYISI

Uygulamalar

1.yl

2.y1l

3.yl

4.yl

5.yl

Toplam

Ogretim Uyesi

Genel anestezi

Geriatrik hasta (> 70)

Pediatrik hasta (< 5 yas)

Pediatrik hasta (< 1 yas)

ASA V-V hasta

CIS

Torasik cerrahi

Intrakranial girisimler

Urolojik girisimler

KBB girigimleri

Goz girisimleri

Laringeal maske

Spiralli tiip

Nazal entiibasyon

Yenidogan entiibasyonu

Endobronsial entiibasyon

Santral ven katerizasyonu

Arter kateterizasyonu

Pulmoner arter

Spinal blok

Epidural blok

Kombine spinal-epidural blok

Obstetrik analjezi

Brakiyal pleksus blogu

Ust ekstremite sinir blogu

Alt ekstremite sinir blogu

RIVA

Pediatrik kaudal anestezi

Kardiopulmoner resiisitasyon

CT/MRI

PCA hazirlik ve izleme

Yogun bakim (hasta)

Diger islemler




BiLGIi, TUTUM VE GOREVLERIN YERINE GETiRiLMESINiN DEGERLENDIiRMESI

Puanlama Sistemi:
A =Mikemmel

B = Yeterli

C = Zayif

D = Kabul edilemez
E = Uygulanamaz

1.yl

2.yl

3.yl

4.yl

5.yl

Ogretim Uyesi

Entegre bilgi

Uygun kararlara ulasma, bilgi toplama ve

yorumlama

Motivasyon, gorev disiplin duygusu ve

mesai satlerine uyum

Teknik beceriler

Organizasyonel beceriler

Yonetim becerileri (tibbi dosyalar vb. )

Etik

Hasta ve hasta yakiniyla iliskiler

Ogretim iiyeleri ile iliskiler

Grup ¢aligmalarina aktif katilim

Bilimsel konulara ilgi

Bilimsel aktiviteler

Meslektaglar1 ve diger saglik ¢alisanlari ile

iligkiler




EGITIiM STANDARTLARI

Uzmanlik egitimi siiresi 5 yildir.

UZMANLIK EGiTiMi SURESINCE YAPILACAK MiNiMUM CALISMALAR VE

SAYILARI

Uzmanlik 6grencisinin mutlaka yapmasi gereken anestezi/ameliyat tiirlerine iliskin asgari

sayilar asagidaki listelerde verilmistir. Asistan dosyasinda her bir ameliyat i¢in acilacak sayfalardaki

hastaya iliskin bilgiler ve ameliyat sorumlu Ogretim Uyesinin onay1 eksiksiz olarak yer almalidir.

Kisaltmalar: Y; yardimla kendisinin yapmast

D; denetimli

Calismanin adi Minimum Yapilacak Yapilan Sayi
Olan Sayi
Seminer sunumu 4
Makale (dergi) sunumu 8
Toplam anestezi 1500
Genel anestezi 500
Geriatrik hasta (> 70) 30
Pediatrik hasta (< 5 yas) 50
Pediatrik hasta (< 1 yas) 10
ASA V-V hasta 20
CIS 10
Torasik cerrahi 15
Intrakranial girisimler 15
Urolojik girisimler 10
KBB girisimleri 20
Goz girigimleri 10
Laringeal maske 50
Spiralli tiip 50
Nazal entiibasyon 20
Yenidogan entiibasyonu 20
Endobronsial entiibasyon 10
Santral ven 25
Arter 25




Pulmoner arter 10
Spinal blok 50
Epidural blok 50
Kombine spinal-epidural blok 10
Obstetrik analjezi 10
Brakiyal pleksus blogu 5
Ust ekstremite sinir blogu 5
Alt ekstremite blogu 5
RIVA 10
Pediatrik kaudal 10
Kardiopulmoner resiisitasyon 5
CT/MRI 10
PCA hazirlik ve izleme 25
Yogun bakim (hasta) 70

Birinci siitun yapilmast beklenen, ikinci siitun gergeklesen sayilar1 gostermektedir. Bu

sayilar klinigin hasta sayilarina gore arttirilip azaltilabilir.

II. TEORIK EGITIM ve BILIMSEL AKTIiVIiTE

SEMINER SUNUMU
Tarih | Konu Danigman
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10
MAKALE (Dergi) SUNUMU
Tarih | Konu Danigsman
1




3

4

5

6

7

8

9

10

DINLEDIGI DERSLER / SEMINERLER

Tarih | Konu Anlatan

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

KATILDIGI KONGRE / SEMPOZYUM / PANEL / KURS

Ady, Yeri, Tarihi

Sunu Saézlii/Poster/Yok

Kendisi sundu
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YAYINLAR

Yazarlar, Bashk, Dergi Adi, Yili; Voliim: Sayfa
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10
ROTASYONLAR
Zorunlu Rotasyonlar * Siire Tarih Sorumlu Egitici
Klinik ici rotasyonlar Siire Tarih Sorumlu Egitici

Cocuk Cerrahisi

Plastik ve Rekonstr Cerrahi

Kadin Hast ve Dogum

Ortopedi ve Travmatoloji

Genel Cerrahi

G0z Hastaliklar

Kulak Burun ve Bogaz Hast

Beyin ve Sinir Cerrahisi

Gogiis Cerrahisi

Kalp ve Damar Cerrahisi

Transplantasyon

Uroloji

Gunubirlik Cerrahi

Anestezi Poliklinigi

Agr1 Poliklinigi




* Bu rotasyonlarin bitiminde ilgili Anabilim Dali/Klinik ‘Rotasyon Belgesi’ni Dekanlik/
Bashekimlige gondermelidir.
SINAVLAR

Tarih Tiirii (Ara, Yeterlik vb) Puan
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III. KLINiIK UYGULAMALAR
A.KLINIiK BECERILER
A.1. HAVAYOLU ACIKLIGININ SAGLANMASI

ENDOTRAKEAL ENTUBASYON (Toplam sayilar)

Lyl 2.1l 3.yl 4.y1l S.yil
ZOR ENTUBASYON
Tarih Giicliik Yontem Y/D* Sorumlu Egitici
Nedeni
1
2
3
4
)
6
7
8
9
10

* Yardimli/denetimli olarak yapilan iglemler i¢in (+) konulacaktir.




LARINGEAL MASKE

Tarih Y/D Sorumlu Egitici
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10
NAZAL ENTUBASYON
Tarih Y/D Sorumlu Egitici
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10

YENIDOGAN / BEBEK ENTUBASYON

Tarih

Y/D

Sorumlu Egitici
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8
9
10
SPIRALLI TUP
Tarih Sorumlu Egitici
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10
ENDOBRONSIYAL ENTUBASYON (Cift Liimenli Tiip)
Tarih Sorumlu Egitici
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10

FIBEROPTIK ENTUBASYON




Tarih Sorumlu Egitici
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10
PERKUTAN TRAKEOTOMI
Tarih Sorumlu Egitici
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10

A.2. DAMAR YOLU ACILMASI

ARTER

Tarih

Giris Yeri (radiyal, femoral)

Sorumlu Egitici

Bl W N
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12

13

14

SANTRAL VENOZ KATATER

Tarih

Giris Yeri (juguler, femoral,subklavyen vb) | Y/D

Sorumlu Egitici
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PULMONER ARTER KATAERI (Swan-Ganz kateteri)




Tarih

Endikasyon Y/D Sorumlu Egitici

A.3. BOLGESEL BLOKLAR

SPINAL ANESTEZI

Tarih Cerrahi Girisim Y/D Sorumlu Egitici
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10

EPIDURAL ANESTEZI

Tarih Blok Yeri (torasik, lumbal) Cerrahiislem | Y/D Sorumlu Egitici
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10

KOMBINE SPINAL-EPIDURAL ANESTEZI
Tarih Cerrahi Girisim Y/D Sorumlu Egitici
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PERIFERIK SINIR BLOKLARI
Tarih Blok Tipi(aksiller, femoral vd) | Cerrahi islem Y/D Sorumlu Egitici

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

REJIYONAL INTRAVENOZ ANESTEZI (RiVA)
Tarih Cerrahi Girisim Y/D Sorumlu Egitici

B W N
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I1l. KLINIK UYGULAMALAR

B. BRANSLARA GORE UYGULAMALAR
B.1. KLINIKLERE GORE DAGILIM

COCUK CERRAHISI
Tarih ASA Anestezi Yontemi Cerrahi islem Sorumlu Egitici
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10
Tarih ASA Anestezi Yontemi Sorumlu Egitici
1
2
3
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10
JINEKOLOJIK GIRISIMLER
Tarih ASA Anestezi Yontemi Cerrahi islem Sorumlu Egitici
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10
GENEL CERRAHI
Tarih ASA Anestezi Yontemi Cerrahi islem Sorumlu Egitici
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8
9
10
ORTOPEDI VE TRAVMATOLOJI

Tarih ASA Anestezi Yontemi Cerrahi islem Sorumlu Egitici
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10

BEYIN VE SINiR CERRAHISI

Tarih ASA Anestezi Yontemi Cerrahi islem Sorumlu Egitici
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10

KULAK, BURUN VE BOGAZ CERRAHISI
Tarih ASA Anestezi Yontemi Cerrahi islem Sorumlu Egitici
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10
GOZ HASTALIKLARI

Tarih ASA Anestezi Yontemi Cerrahi islem SorumluEgitici
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10

PLASTIK VE REKONSTRUKTIF CERRAHI
Tarih ASA Anestezi Yontemi Cerrahi islem SorumluEgitici
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8
9
10
KALP VE DAMAR CERRAHISI
Tarih ASA Anestezi Yontemi Cerrahi islem Sorumlu Egitici
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10
GOGUS CERRAHISI
Tarih ASA | Anestezi Yontemi Cerrahi islem Sorumlu Egitici
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10
UROLOJI
Tarih ASA Anestezi Yontemi Cerrabhi islem Sorumlu Egitici
1
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B.2. GUNUBIRLIiK ANESTEZi

Tarih

ASA

Anestezi Yontemi

Cerrabhi islem

Sorumlu Egitici
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B.3. AMELIYATHANE DISI GIRiSIMLER

Girisim

Tarih

ASA

Sorumlu Egitici

Kardiyoversiyon

a1l B~ W N -




Kardiyak kateterizasyon

1
2
3
4
5
Endoskopi
1
2
3
4
5
MRI /BT
1
2
3
4
5
6
Girisim Tarih ASA Sorumlu Egitici
ECT
1
2
3
4
5
intratekal enjeksiyon/ LP
1
2
3
4
5
Diger
1
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B.4. HASTANE DISI GIRiSIMLER

Girisim Tarih ASA Sorumlu Egitici
CPR
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10
Hasta Transportu
1
2
3
4
)
Diger
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B.5. OZEL GIRIiSiM ve ISLEMLER

Girisim Tarih ASA Sorumlu Egitici
Hipotermi
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10
Sinir-kas iletimi izlemi
1
2
3
4
)
Diger
1
2
3
4
5

B.6. AGRI TEDAVISI

POSTOPERATIF AGRI TEDAVISi

Tarih

Cerrahi girisim

Analjezi Yontemi

Sorumlu Egitici




2
3
4
5
6
7
8
9
10
Tarih Tam Analjezi Yontemi Sorumlu Egitici
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10
KRONIK AGRIDA MEDIKAL TEDAVi
Tarih Tam Analjezi Yontemi Sorumlu Egitici
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10

B.7. YOGUN BAKIM




Tarih Hastahk/Durum* Sorumlu Egitici
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10
Tarih Hastalik/Durum* Sorumlu Egitici
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10

* Bu siituna yazilacak temel hastalik veya durumlar:

Postoperatif bakim

fzlem

CPR ve sonrasi

Primer solunum sorunu

Degerlendirme Olgiitleri

Primer dolagim sorunu
Primer SSS sorunu

Primer bobrek sorunu

Sepsis

Enfeksiyon
Zehirlenme

Travma

Anabilim Dalimizda her yil en az 2 ara sinav ve 1 uzmanlik sinavi yapilir.




