®
&

COCUK SAGLIGI VE HASTALIKLARI UZMANLIK
EGITIMi VEREN KURUMLARIN
AKREDITASYONU iCIN

BASVURU REHBERI

2026




&8

AA

Turkiye Milli Pediatri Dernegi
1958

1. Amag ve kapsam

Akreditasyon Cocuk Sagligive Hastaliklariuzmanlik egitim programinin uygulanmasive siirekli gelistirilmesiigin
uzmanlik egitimi veren kurumlarin egitim programlarinin (programin olusturulmasi ve dizenli uygulanmasi,
alt yapi olanaklari, egiticiler, hizmet sunumu, donanim, arastirma olanaklari agisindan) degerlendirilmesi
surecidir.

Akreditasyon igin basvurunun 6n kosul ise en az son 5 yildir her yil mezun vermis olmak ve tiim zorunlu ig
rotasyonlarin kurumda yapilabilir olmasidir.

2. Basvuru

Universitelerde anabilim dali baskaninin, Egitim Arastirma Hastanelerinde Klinik Egitim Sorumlusu’nun
ve her iki kurumdan akreditasyon’dan sorumlu egiticinin i1slak imzasi ile hazirlanmis basvuru dilekgesi
(dilekge 6rnegi https://www.pediatriveterlik.org/ akreditasyon sekmes.i
altinda mevcuttur) akreditasyon@pediatriyeterlik.org adresine
gonderilmelidir. Basvuru dilekcesinin gonderilmesinden sonra akreditasyondan sorumlu egiticiye bir sifre
verilecektir ve bu sifre ile basvuru islemleri web sitesi tizerinden baslatilacaktir.

Akreditasyon stirecinde Kurumlarin Yeterlik Kurulu ile iliskisi Genel Sekreterlik izerinden ylirimektedir.
Bu dénem icin Genel Sekreterlik iletisim bilgisi:
Prof. Dr. Nihan SAPAN

e-posta:nihatsapan@yahoo.com.tr

Cep tel. 05322353646

2a. Bagvuru igin gerekli belgeler

1-Kurum tarihge ve tanitim bilgilerini iceren belge
2-0z degerlendirme raporu

3-0z degerlendirme raporu &zeti

4-Temel standartlari karsilayan ek belgeler (6z degerlendirme raporunda her bir temel standart
madde igin istenen belgeler)
2b. Yararlanilacak belge/rehberler

1-TUKMOS ve Yeterlik Kurulu Egitim program ornegi

2-Yeterlik Kurulu Asistan hekim karnesi 6rnegi

3.Tanimlamalar

Oz degerlendirme raporu: Akreditasyona bagvuran Cocuk Sagligi ve Hastaliklari uzmanlik egitimi programinin

yapisi ve slireclerinin belirlenen standartlara uyumunun degerlendirilmesinde esas alinacak, basvuran kurum
tarafindan hazirlanmis ana belgedir.
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Kurum: Cocuk Saghgi ve Hastaliklari uzmanlik egitim programinin bagh oldugu kurumlar (Universitelerde
Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali ve Dekanlhk, Egitim ve Arastirma hastanesinde Cocuk Sagligi ve
Hastaliklari Klinigi ve Bashekimlik)

Kurum yéneticisi: Fakilte ve birlikte kullanilan hastanelerde Dekan, Egitim ve Arastirma Hastanelerinde
Baghekim

Program yoneticisi: Cocuk Saghgi ve Hastaliklari uzmanlik egitiminin koordinasyonunda yetkili ve sorumlu
kisi (Cocuk Saghgi ve Hastaliklari Anabilim Dali Baskanlari, Egitim ve Arastirma Hastanelerinde Cocuk Kinigi
Egitim Sorumlusu )

Uzmanlik egitimi: Cocuk Saghgi ve Hastaliklari uzmani olabilmek igin gereken egitim ve 6gretim siireglerinin
timu

Uzmanlik Ogrencisi (Asistan hekim): Cocuk Saghgi ve Hastaliklari alaninda tipta uzmanlik egitimi programina
katilan hekim

we

Egitici: Cocuk Saghgr ve Hastaliklari uzmanlig egitimini veren Ogretim Uyesi/6gretim gorevlisi/egitim
sorumlusu

Egitim programi: Kurumun egitim ile ilgili hedef, tutum, beklentileri, bu hedeflere ulasabilmek icin
uygulanacak yontemleri, 6lgme-degerlendirme planini, egitimin takip ve yonlendirmesini de iceren genel,
genis kapsamli program

Temel standart (TS): Yeterlik alinmasi icin mutlaka karsilanmasi gereken standart.

4. Oz degerlendirme raporu hazirlama siireci
Oz degerlendirme raporu (ODR) hazirlama siireci akreditasyon déngiisiiniin en 6nemli asamasidir.

ODR hazirlama siireci kurumun giicli ve gelismeye acik yonlerini tanimasina ve iyilesme siireglerinin
baslatilmasina katki saglamak amaciyla da kullanilabilir.

Oz degerlendirme raporu hazirlanirken “Oz Degerlendirme Raporu Hazirlama Rehberi”nden yararlanilir.

Oz degerlendirme raporu 8 ana bashgi icermekte olup, her bir ana baslik altinda ilgili temel standartlari iceren
alt baghklar bulunmaktadir. Ana basliklar:

1. AMAG VE HEDEFLER
2. EGITiM SURECI

3. UZMANLIK OGRENCILERI
4. UZMANLIK OGRENCILERININ DEGERLENDIRILMESI

5. EGITiM- OGRETiIM KADROSU

6. EGITiIM ORTAMLARI VE EGITSEL KAYNAKLAR

7. EGITiM PROGRAMLARININ DEGERLENDIRILMESi SURECI
8. YONETIM VE YONETICILIK
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Her bir ana baslhk altinda kurumun o alandaki durumunu degerlendirmeye yonelik “Temel Standart”
maddeleri yer almaktadir.

Her bir Temel Standart maddesi icin 5’li likert skalasi olusturulmustur.

1. Cok yetersiz: ODR’nun ilgili béliimiinde standardin karsilanmasina iliskin herhangi bir degerlendirme
olmamasi, uygulamalarin yanlis yorumlanmasi ve tanimlanmasi, destekleyen belge / kanitlarin
bulunmadigi durum (tanimh ve yazili stireg yok, tanimlama gegersiz, belge / kanit yok)

2. Yetersiz: ODR’nun ilgili bélimiinde standardin karsilanmasina iliskin bazi tanimlamalar uygulamalar /
belgeler / kanitlarin var oldugu ancak standardi karsilayacak diizeyde olmadigi durum (temel slireglerin
tanimlanmasi, kanitlar / belgelerde ve/veya uygulanmasinda énemli eksiklikler var)

3. Kabul edilebilir: ODR’nun ilgili bélimiinde standardin karsilanmasina iliskin tanimlamalar / uygulamalar
/ belgeler / kanitlarin yeterince var oldugu ancak uygulamanin sistematik olup olmadigi, sonuglar
gorlinceye kadar yeterli zaman gecip-ge¢cmedigi, kurumsallasma durumu vb yeterli olmadigi durum

4. iyi: ODR’nun ilgili bélimiinde standardin karsilanmasina iliskin tanimlamalar / uygulamalar belgeler /
kanitlarin eksiksiz olarak bulundugu, sistematik olarak yapildiginin belgelendigi durum

5. Cok iyi: ODR’nun ilgili bélimiinde standardin karsilanmasina iliskin tanimlamalar / uygulamalar / belgeler

/ kanitlarin kapsaml ve sistemli yaklasimla elde edildigi/istenenin Uzerinde ve 6rnek olusturacak diizeyde
oldugu durum.

Oz Degerlendirme Raporunun Yeterlik Kurulunda Degerlendirilmesi

ODR ¢ bagimsiz hakem tarafindan incelenecek, ardindan vyeterlik yiritme kurulunda kér olarak
degerlendirilerek ziyarete uygunluk karari alinacaktir. Ziyaret uygunluk karari icin her bir temel standart
maddesinde 5’li skalaya gore en az 3 (kabul edilebilir) diizeyinin karsilanmasi gerekmektedir.
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5. 0Z DEGERLENDIRME RAPORU HAZIRLAMA REHBERI

1. AMAC VE HEDEFLER

Standart TS.1.1.1 | Cocuk Saghg ve Hastaliklari Tipta Uzmanlik alani igin misyonun belirtil-
No mesi; amag ve hedeflerin mutlaka meslek 6rgitleri ve yetkili makamlar
ile birlikte tanimlanmasi ve agiklanmasi gereklidir.

Aciklama: Amag ve hedeflere iliskin agiklamalar, lilke saglik politikalarina iliskin genel ve belirli konulari
icerir. Yetkili makamlar ifadesi, uzmanlik egitiminin diizenlenmesinde yer alan yerel ve ulusal makamlari
icerir ve ulusal capta bir devlet kurulusu, ulusal bir kurul, bir Gniversite, yetkili bir meslek 6rgiti ya da
bunlarin birlesimini tanimlar. Amac ve hedeflerin “hangi ulusal ve/veya uluslararasi mesleki kuruluslar
ve yetkili makamlarin” belirledigi amag ve hedeflerle ortlistigi belirtilmelidir.

Egitim programinda uzmanlik egitimi misyonunda hedeflenen yetkinlikler asagidaki alanlari igerir:
[J Saglik sorunlari ve sagligi gelistirme ile ilgili uygun, etkili ve sefkatli hasta bakimi, temel bi-
yomedikal, klinik, davranis ve klinik bilimleri, tibbi etik ve tip hukuku ve bu tir bilgilerin hasta
bakiminda kullaniimasi ile ilgili tibbi bilgiler,

[1 Hasta, hasta ailesi ve diger saghk meslek gruplari ve akademik cevrelerle kisiler arasi iliskiler ve
iletisim becerileri,
[1 Dogru kayit tutma, hasta ile gorlisme yetisi, tedavi slirecini yonetme ve koruyucu hekimlik igin
eylem planlarina katilim,
[1 Yenibilimsel bilgilerin degerlendirilmesi ve klinik pratige sokulmasi
[1 Meslektaslar, tip 68rencileri ve diger saglk calisanlari ile iliskili olarak danisman, egitmen ve
ogretmen olarak islev gérme,
[] Arastirmayapabilme becerisi,
[l Mesleksel davranis, hastayl savunma,
[1 Saglik hizmetlerini anlayabilme ve sistem bazl hizmet gelistirmeyi tanimlama ve gerceklestirme
Kurumun 1 Yazili bir amag ve hedef tanimlanmamistir.
?It:‘;gi?irt 2 Egitimin amag¢ ve hedefleri tanimlanmis ancak herhangi bir standar-
durumu di karsilamamaktadir.

4 Egitimin amag ve hedefleri tanimlanmistir. TUKMOS ve ulusal kurumla-
rin (Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Tipta Uzmanlik Yeterlik Kurulu) egitim amag
ve hedeflerini karsilamaktadir. Bu kurumlarca gelistirilmis egitim programi
ile karsilastirilmis ve belgesi sunulmustur.

5 Egitimin amag ve hedefleri tanimlanmistir. TUKMOS, ulusal ve Uluslara-
rasi

kurumlarin belirledigi amag¢ ve hedefleri karsilamaktadir (Avrupa Pediat-
ri Akademisi, Amerikan Pediatri Akademisi, Diinya Tip Egitimi Dernegi vb.)
ve bu kurumlarca gelistirilmis egitim programi ile karsilastiriimis, belgesi
sunulmustur.
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Belgeler 1. Misyon belirlenmis ve yazili olarak tanimlanmstir.
2. Kurumsal Egitim programinin giincel TUKMOS ile karsilastiriimig ¢alismasi.

Standart No | TS.1.1.2 Amag ve hedefler, saglik hizmeti sunumunun gereksinimlere uygun bigim-
de yerine getirilebilmesi igcin gereken yetkinlikleri kazandiracak, uygula-
maya

dayali egitim surecini mutlaka tanimlamalidir.

Agiklama: Uzmanlik egitimi programinin amag ve hedefleri, asistan hekimlerin kazanmasi beklenen bilgi,
beceri ve tutumlari icerir ve mezundan beklenen yeterlik ve yetkinlikleri tanimlar. Bu amag ve hedefler,
hekimin mesleksel ve toplumsal beklentileri karsilamasina yonelik tiim yetkinlikleri kapsamalidir. Uz-
manlhk déneminde bu yetkinlikler cercevesinde hizmet sunulabilmesi icin uzmanlik egitimi uygulamaya
dayali egitim silirecini de igermeli, uzmanlar uygulamalar konusunda da yetkinlik kazanmis

olmaldir.

Kurumun 1 Gerekli yetkinlikler tanimlanmamustir.

islt(:]ﬁgi?irt Bazi yetkinlikler tanimlanmis ancak hicbir standart miifredat programini
tam karsilamamaktadir.

durumu

4 Belirlenen yetkinlikler ulusal TUKMOS’da tanimlanan hedef-
lerin UstU standartlarda hedefleri karsilamaktadir.

5 Belirlenen yetkinlikler Ulusal CEP vyani sira, uluslararasi belirlen-
mis yetkinlikleri de icermekte, kurumsal olarak 6ne gikan ve 6rnek alinabi-
lecek

yetkinlik hedefleri bulunmaktadir.

Belgeler 1. Egitim kurumuna ait yillara gore tanimli, saglik hizmeti sunumunun gereksinim-
lere uygun bicimde yerine getirilebilmesi icin gereken yetkinlikleri kazandira-
cak uygulamaya dayali yazil egitim programi.

2. Tarihli ve saatli haftalik, aylik, yillik egitim toplantisi programi

3. Kazandirilacak klinik ve girisimsel yetkinliklerle iliskilendirilmis, yetkinligin dize-
yi, kidemi ve yontemine karsilik gelen egitim faaliyetleri (rotasyon ve uygulama-
lari gbsteren belgeler)
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2. EGiTiM SURECI

2.1 Egitim Programi yaklasimi

Standart No | TS.2.1.1 Uzmanhk egitimi mutlaka egitimin genel ve disipline 6zel bilesenlerini
tanimlayan, genel bilesimi, yapisi ve siiresi tanimlanmis sistematik bir egi-
tim programi ¢ergevesinde yapilmalidir.

Egitim programi, asistan hekimin hasta bakim / hizmet

etkinlikleri sorumlulugu paylasacagi sekilde ve gozlem altinda, mutlaka uy-
gulamaya dayali olmali ve yaparken 6grenmeyi saglamalidir. Egitim progra-
mi, uygulamali ve kuramsal egitimi mutlaka bitlinlestirmelidir.

Aciklama: Genel ve pediatriye 6zgl bilesenleri tanimlayan, yapisi ve sliresi tanimlanmis, sistematik bir
egitim programinin sunulmasi gereklidir.

Asistan hekimlerin yillara gore alacagi egitimleri, hangi boélimlerde calisacagini, hangi rotasyonlari ya-
pacagini ve standardin Gzerinde ek egitimler yapilip yapiimadigini gésteren bilgilerin egitim programin-
da yer almasi istenmektedir.

Yazili program olusturulurken, asistan hekimin gelisimi dikkate alinmis, yetki, sorumluluklari ve
Ustlenecegi gorevler tanimlanmig olmalidir. Poliklinik, servis, konsiiltasyon sorumluluklari gerekgeli ve
gelisime acik, rehberlik edecek sekilde zamanli ve tanimh olmahdir. Egitici ve asistan hekimin bu prog-
rama nasll dahil olacagi, gorev ve sorumluluklari tanimlanmis olmali, denetimli hasta bakimi deneyim-
lerini icermelidir Hangi kosullarda nobet tutacagi kime karsi sorumlu olacagl standartlara uygun ve
yazili olarak belirlenmis olmalidir.

Kurumun 1 Kurumda asistan hekimlerin yillara  gére  gorev dagilimive sorum-
standart luluklari, hangi yilda hangi egitimleri alacagi, hangi rotasyonlari yapaca-
ile ilgili g1 ve hangi bélimlerde calisacagini, hangi kosullarda nébet tutacagi, kime
durumu karsi sorumlu olacagi, belirten bir ¢alisma programi yoktur.

2 Kurumda asistan hekimlerin yillara gbére  goérev dagihimi ve sorum-

luluklari, hangi yilda hangi egitimleri alacagi, hangi

rotasyonlari yapacagl ve hangi bolimlerde calisacagini, hangi kosullarda
nobet tutacagi, kime karsi sorumlu olacagi belirten yazil bir ¢alisma prog-
rami vardir, fakat yetersizdir veya tam uygulanamamaktadir.
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Kurumda asistan hekimlerin yillara gore  gorev dagilimi

ve sorumluluklari, hangi yilda hangi egitimleri alacagi, hangi rotasyonlari
yapacagl ve hangi bélimlerde calisacagini, hangi kosullarda nobet tutaca-
g1, kime karsi sorumlu olacagi belirten yazili bir ¢alisma programi vardir ve
uygulanmaktadir. Ayrica standardin tzerinde ek egitimlere yer verilmekte-
dir.

Kurumda asistan hekimlerin yillara gore  gorev dagilimi

ve sorumluluklar, hangi yilda hangi egitimleri alacagi, hangi rotasyonlari
yapacagl ve hangi bolimlerde c¢alisacagini, hangi kosullarda nébet tutaca-
g1, kime karsi sorumlu olacagi, belirten yazili bir ¢alisma programi vardir
ve uygulanmaktadir. Program standardin Uzerinde ek egitimler ve yurtdisi
¢alismalar ile zenginlestiriimektedir ve gelismeye agiktir.

Belgeler 1. Asistan hekimlerin yillik calisma diizenini gosteren belgeler
2. Egitim programinin ilgili bolimu
3. Asistan hekimlerin glincel doldurulmus karneleri
4. Tum kidemdeki asistan hekimlerin yetki ve sorumluluklari, gérev tanimlari ve
kime karsi sorumlu olduklarini belirten yazil belgesi
2.2 Egitim programinin igerigi
Standart No TS.2.2.1 Egitim programi, temel tip egitiminin giktilari tizerine insa edilmeli.
icerik, “uzmanhgin temel bilimsel ve uygulama gereksinimlerini,
klinik ve hizmet becerileri, saglik sistemleri ve toplum saglgi ile dav-
ranissal, etik ve sosyal bilimler” alanlarini kapsayacak sekilde asistan-
lari bagimsiz uzmanlk uygulamasina hazirlamalidir.
Aciklama:

Egitim programi, temel tip egitiminin ¢iktilari (izerine insa edilmelidir. icerik, “uzmanligin temel bilimsel
ve uygulama gereksinimlerini, klinik ve hizmet becerilerini, saglik sistemleri ve toplum sagligi ile davra-
nissal, etik ve sosyal bilimler” alanlarini kapsayacak sekilde doktorlari bagimsiz uzmanlik uygulamasina

hazirlamahdir.
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Kurumun stan- 1 Egitim kurumunun ders programi yukarida belirtilen tim disiplinleri

dartileilgili kapsamamaktadir.

durumu o - T
2 Egitim kurumunun ders programi yukarida belirtilen tim disiplinleri

kapsayan konulara kismen yer vermektedir, ancak sistematik degildir.
Uygulamali ve kuramsal egitimi bitlinlestiren bir egitim programi

yoktur.

4 Egitim kurumunun ders programi temel klinik konularin yani

sira yukarida belirtilen tim disiplinleri kapsamaktadir. Uygulamali ve
kuramsal egitimi bitlinlestiren bir egitim programi vardir. Klinikteki
olgular bu disiplinlerle birlikte tartisiimaktadir ve belgelendirilmeli-
dir.

5 Egitim kurumunun ders programi temel klinik konularin yani

sira yukarida belirtilen tim disiplinleri kapsamaktadir. Uygulamali ve
kuramsal egitimi bitlinlestiren bir egitim programi vardir. Klinikteki
olgular bu disiplinlerle birlikte tartisiimakta, zaman zaman bu konu-
larda kurs, panel vb. farkindalik egitim programlari
diizenlenmektedir ve belgelendirilmektedir .

Belgeler 1. Egitim Programi ilgili bolumi (mutidisipliner egitimi gosteren bolim)
2. Bu maddede tanimlanan yetkinliklerle iliskilendirilmis haftalik, aylik, yilhk
ders ve toplanti programlari

(Onemli not: Bu madde 2026 basvurusu dncesi revize edildigi icin, yeni iste-
nen degisikliklerin sonraki egitim programi taslaginda goriiniir olmasi uygun
olacaktir. Ayrica eski maddeye 6zgii “temel biyomedikal, davranis ve sosyal
bilimler, karar verebilme yetkinligi, iletisim becerileri, tip etigi, halk saghgi
politikalari, tip hukuku tibbi etik, tibbi psikoloji vb” disiplinlerin eski egitim
programinda oldugunun belirtilmesi uygundur)

Standart No TS.2.2.2 Asistan hekimler mutlaka sectikleri uzmanlik alaninda gereken
temel ve yontem bilgilerini kazanmali, kanita dayali tip uygulama-
larina dayanan klinik karar verme yeterliligine ulasmali ve elestirel
degerlendirme yapabilmelidir

Aciklama: Egitim programinda klinik olgularla baglantili literatlir tarama, okuma, sunma ve tartisma faa-
liyetleri mutlaka yer almalidir. Her bir asistanin yilda en az bir kez literatiir ve olgu sunumu hazirlamasi
saglanmahdir.

Bu aktiviteler klinik igi kullanima sunulacak kilavuzlarin olusturulmasinda ya da yeni arastirma alanlarinin
belirlenmesinde yol gosterici olmalidir.
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Kurumun stan- 1 Asistan hekimler klinik olgularla baglantili olarak aktif sekilde litera-
dartileilgili tiir tarama, okuma, sunma ve tartisma etkinliklerinde bulunmamak-
durumu
tadr.
2 Asistan hekimler klinik olgularla baglantili olarak aktif sekilde litera-

tlr tarama, okuma, sunma ve tartisma etkinliklerinde bulunmakta-
dir, ancak programda bu aktivitelere yazili olarak yer verilmemistir
(kanitlanmamistir) ya da programda bu aktivitelere yer verilmekle
beraber asistan hekimler bu etkinliklerde bulunmamaktadir.

4 Asistan hekimler klinik olgularla baglantili olarak aktif sekilde litera-
tlr tarama, okuma, sunma ve tartisma etkinliklerinde bulunmakta-
dir ve programda bu aktivitelere yazili olarak yer verilmistir. Her bir
asistanin yilda birkag kez literatiir ve olgu sunumu hazirlamasi sag-
lanmaktadir,

bu aktiviteler klinik uygulamalara da yon vermekte; kilavuz ve rehber
olusturulmus olup belgelenmektedir.

5 Asistan hekimler klinik olgularla baglantili olarak aktif sekilde litera-
tlr tarama, okuma, sunma ve tartisma etkinliklerinde bulunmakta-
dir ve programda bu aktivitelere yazili olarak yer verilmistir, Her bir
asistanin yilda birkag kez literatiir ve olgu sunumu hazirlamasi sag-
lanmaktadir,

bu aktiviteler klinik uygulamalara ve arastirmalara yon vermektedir ve
ilgili belgeleri vardir.

Belgeler 1. Egitim programi ilgili bolimu (literatlir tarama, okuma, sunma, tartisma
etkinlikleri iceren bolimler)

2. Asistan hekimlerin gincel doldurulmus karneleri
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Egitim programinin yapisi, bilesimi, siiresi

Standart No

T15.2.3.1

Egitim programinin genel bilesimi, yapisi ve siiresi mutlaka agikca
tanimlanmali ve agiklanmalidir.

Agiklama: Uzmanlk egitimi programinin genel bilesimi, yapisi ve siresi belirlenmis ve agikca
tanimlanmig ve agiklanmis olmalidir. Asistan hekim egitim basinda bu konularda bilgilendirilmelidir.

Kurumun

standart
ile ilgili

durumu

Egitimin basinda asistan hekimlere herhangi bir oryantasyon egi-
timi

yapilmamaktadir.

Egitimin basinda egitim programi asistan hekime verilmis, ancak gorev ve

sorumluluklari agiklanmamistir.

Egitimin basinda asistan hekime egitim programinin yapisi, bilesimi, siiresi,
kendisine diisen gorev ve sorumluluklar ayrintili olarak anlatilmaktadir ve
bu yazili/dijital erisim ile standardize edilmistir.

Egitimin basinda asistan hekime egitim programinin yapisi, bilesimi, stire-
si, kendisine disen gorev ve sorumluluklar ayrintil olarak anlatilmaktadir,
yazili/dijital olarak standardize edilmistir ve uygulamali olarak 6rneklendi-
rilmistir.

Belgeler

1. Uzmanhk 6grencilerine egitim programi ile ilgili bilgilendirme yapildiginin belirtiimesi

Standart No

T5.2.3.2

Egitim programi ve mesleksel gelisim igin zorunlu ve se¢meli bilesenler
mutlaka agikca belirtilmeli, multidisipliner bir yaklasim igin mutlaka ilgili
diger tip alanlarina yapilandirilmis rotasyon yapilmasi saglanmalidir.

Aciklama: Egitim programinin yapilandiriimasinda zorunlu ve segmeli bilesenler agik¢a tanimlanmali,
cok disiplinli bir bakis agisi gelistirilmesi icin calisiimasi gereken ilgili diger tip alanlari belirlenmelidir. Bu
alanlarda yapilacak calismalar ve sireleri, kazanilmasi gereken yeterlikler (izerinden gorev ve sorumlu-
luklar agiklanmali ve egitimin basinda asistan hekim bilgilendirilmelidir.

Kurumun 1 Egitim programi ve mesleksel gelisim igin zorunlu ve secmeli bilesenler
standart acitkca tanimlanmamisti. TUKMOS’da belirtilen zorunlu Pediatri
ile ilgili disi
rotasyonlar yapilmamaktadir.
durumu 2 Egitim programi ve mesleksel gelisim icin zorunlu ve secmeli
bilesenler tanimlanmis ancak yetersizdir. Sadece TUKMOS'da
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belirtilen zorunlu Pediatri disi rotasyonlar yapilmaktadir. Zamanlama

ve program dizensizdir, kontroll yapilmamaktadir.

4 Egitim programi ve mesleksel gelisim icin zorunlu ve se¢cmeli bilesenler
actkca tanimlanmistir. TUKMOS’da belirtilen Pediatri disi zorunlu rotasyon-
lar kurumda veya kurum disinda yapilabilmektedir. Zamani ve programi
bellidir. Rotasyona goénderilen bolimden yazili raporla belgelendirilerek
kontrolGi yapilmaktadir. Programin gelistirilmesi igin

asistan hekimlerden geri bildirim alinmaktadir.

5 Egitim programi ve mesleksel gelisim icin zorunlu ve se¢meli bilesenler
acik¢a tanimlanmistir. TUKMOS'da belirtilen Pediatri digi zorunlu rotasyon-
lar kurumda veya kurum disinda yapilabilmektedir. Zamani ve programi
bellidir. Rotasyona gonderilen bolimden yazili raporla belgelendirilerek
kontroll yapilmaktadir. Programin gelistirilmesi igin asistan hekimlerden
ve egiticilerden geri bildirim alinmaktadir. Geri

bildirimlerin analizi dogrultusunda diizenlemeler yapilmaktadir.

Belgeler 1. Egitim programinin ilgili b6limi (zorunlu Pediatri disi rotasyonlarla ilgili bolim)

2. Egitim programina goére kurumda Pediatri disi rotasyonlarin zamanli ve programh
olarak yapildigini gosterir belge

3. Varsa bu egitim programina iliskin 6gretim yesi, asistan hekim ve rotasyon yapilan
akademik birimden alinan paydas gorusleri, geri bildirimler ve bu alanda yapilan
son iki (2) yila iliskin program gelistirme dizenleme 6rnekleri.

2.3 Egitim programi ile hizmet arasindaki iligki

StandartNo | TS.2.4.1 Mesleksel gelisimde usta-girak iliskisinin  6nemine mutlaka
deger verilmelidir. Bu slrecte egitim programi ve hizmet arasinda
mutlaka

entegrasyon saglanmalidir.

Agiklama: Egitim programinda teorik ve pratik egitimlerle poliklinik ve vyatan hasta hiz-
meti arasinda entegrasyon/butiinlesme saglanmalidir. Usta-cirak iliskisine dayali 6grenme uygulan-
malidir.

Sadece egitim programi uygulanmaya calisiimaktadir veya usta-gi-
rak

Kurumun ‘ 1
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standart iliskisine dayali egitim uygulanmamaktadir.
ile ilgili

2 Sadece usta-girak iliskisine dayali egitim uygulanmaktadir.

durumu

4 Teorik ve pratik egitimlerle hizmet sunumu, usta-girak iliskisine dayali

O0grenme arasinda entegrasyon saglanmistir ve denge gozetilmektedir.

Egitim, akrandan 0Ogrenme, kidemliden 068renme, 0Ogretim
Gyesinden

o0grenme seklinde basamaklandiriimistir ve belgelendirilmektedir.

5 Teorik ve pratik egitimlerle hizmet sunumu, usta - ¢irak iliskisine dayali 6g-
renme arasinda entegrasyon saglanmistir ve denge gozetilmektedir. Egi-
tim, akrandan 6grenme, kidemliden 6grenme, 6gretim liyesinden 6gren-
me seklinde basamaklandiriimistir. Egiticilerden ve asistan hekimlerden
alinan geri bildirimler dogrultusunda iyilestirme calismalari yapiimaktadir
ve belgelendirilmektedir.

Belgeler 1. Egiticilerin ve asistan hekimlerin eslestirildigi calisma programi (aylik Asistan
hekim ve egiticilerin eslestirilmis olarak belirtildigi egitim, calisma, vizit, polikli-
nik vb saatlerini gosteren cizelge/calisma programlar)

2.4 Egitimin yonetimi

Standart No | TS.2.5.1 Egitim ortami ve egitim slirecinin organizasyonu, esgidiimu, yonetimi ve
degerlendirilmesindeki sorumluluk ve yetkiler mutlaka agik¢a tanimlan-
malidir.

Agiklama: Egitim ortami ve egitim siirecinin organizasyonunun, esgidimun kim/kimler/birimler tara-
findan yonetildigi; bu stirecin nasil sirdirildigu ve degerlendirildigi; yonetici/lerin (varsa egitim ko-
misyonunun yapisi) gérev ve sorumluluklarinin tanimlanmasi
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Kurumun 1 Egitim ortami ve egitim siirecinin organizasyonu, esglidimi, yonetimi ve
standart degerlendirilmesindeki sorumluluk ve yetkiler tanimlanmamustir.
ile ilgili
durumu o e - e .
2 Egitim ortami ve egitim slirecinin organizasyonu, esgiidiimu, yonetimi ve

degerlendirilmesindeki sorumluluk ve yetkiler tanimlanmis ancak taraflar
bu konuda bilgilendirilmemistir ve farkindalik saglanamamistir.

4 Egitim ortami ve egitim slirecinin organizasyonu, esglidimd, yonetimi ve
degerlendirilmesindeki sorumluluk ve yetkiler tanimlanmis ve taraflar bu
konuda bilgilendirilmistir. Strecin nasil strdirildigla ve degerlendi-
rildigine dair tutanaklar vardir.

5 Egitim ortami ve egitim sirecinin organizasyonu, esgidimd, yonetimi ve
degerlendirilmesindeki sorumluluk ve yetkiler tanimlanmis ve taraflar bu
konuda bilgilendirilmistir. Stirecin nasil strdirildigi ve degerlendiril-
digine dair tutanaklar vardir. Taraflar stre¢ konusunda

bilgilendirilmektedir.

Belgeler 1. Egitim kurumu organizasyon semasi.

2. Yoneticilerin ve mevcut komisyonlarin gorev tanimlarini ve sorumluluklari-
ni gosteren belgeler
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3. UZMANLIK OGRENCILERI

3.1 Asistan hekimlerin programa kabul kurallari ve segilmesi

Standart No | TS.3.1.1| Meslek orgltleri ve yetkili makamlar asistan hekimlerin se¢im olgitleri
ve kabulline iliskin mutlaka ortak gorisle bir politika olusturmal,
bunlari

yayinlamali ve uygulamalidir.

Aciklama: Asistan hekimlerin kabul kurallari ve segimi ile ilgili 6l¢ttler ve kabul kurallari meslek 6rgiitle-
ri ve yetkili makamlar tarafindan birlikte belirlenmeli ve tiim taraflara duyurulmalidir.

Kurumun 0 Ulkemizde asistan hekimlerin secimi ve yerlestirilmesi merkezi TUS sinavi ile
standart yapildigindan ve alternatifi olmadigindan bu kriter kullanilmamaktadir.

ile ilgili

durumu

Standart No | TS.3.1.2 | Asistan hekimlerin se¢im siireci, mutlaka seffaf olmali ve temel tip egitimini
tamamlamis tiim mezunlarin katilmasina esit firsat saglamalidir.

Aciklama: Asistan hekimlerin secim sireci ile ilgili dlgltler ve kabul kurallari gerekgeleri ve se¢gme
yontemleri ile birlikte agikga tanimlanmalidir. Se¢im silireci temel tip egitimini tamamlayan tim

mezunlarin katilimina esit firsat yaratmaldir.

Kurumun 0 Ulkemizde asistan hekimlerin secimi ve yerlestirilmesi merkezi TUS sinavi ile
standart yapildigindan ve alternatifi olmadigindan bu kriter kullanilmamaktadir.

ile ilgili

durumu

Standart No | TS.3.1.3 | Asistan hekimlerin se¢im sirecinin izlem ve sorgulanmasina firsat veren
bir
isleyis mutlaka kurgulanmalidir.

Aciklama: Asistan hekim secim siireci gerektiginde sorgulamaya firsat veren agik ve net bir isleyise sa-
hip
olmalidir.

Kurumun 0 Ulkemizde asistan hekimlerin segimi ve yerlestirilmesi merkezi TUS sinavi ile

?Ita!:d'?'rt yapildigindan ve alternatifi olmadigindan bu kriter kullaniimamaktadir.
ile ilgili
durumu

3.2. Asistan hekim Sayisi
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Standart No | TS.3.2.1 | Asistan hekim sayisi, klinik / uygulamali egitim olanaklari, yeterli egitici var-
lig1, egitim ve 6gretimi nitelikli bir bicimde slirdiirmeyi saglayacak yeterli alt
yapl, olanaklar ve insan giict ile mutlaka orantili olmaldir.

Aciklama: Asistan hekim sayisi, ilgili alanin egitim kurumlarindaki egitim olanaklari, egitici sayila-
ri, kurumsal altyapi olanaklari ve insan glict gozetilerek belirlenmelidir.

Kurumun 1 Yetersiz poliklinik ve yatak sayilari.

;t;'ir;gi?irt 2 Poliklinik ve yatak sayilari yeterli ancak girisim odasi, egitim alani, ¢calisma
ve ndbet odasl, yogun bakim olanaklari yetersiz.

durumu

Olanaklarin istenenden fazla olmasi.

5 Uluslararasi standartlarda tam donanimli hastane kosullarinin bulunmasi.

Belgeler 1. Altyapi ve olanaklarini ortaya koyan beyan belgesi (yonetim tarafindan
onaylanmis olmalidir).
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o, )
2 0
Manik yeret™

Standart No | TS.3.2.2 | Asistan hekim sayisi, mutlaka insan kaynaklarinin planlanmasindan ve ge-
listirilmesinden sorumlu paydaslar ve egitim kurumlarina danisilarak ve
insan glicl planlamasi yapilarak gbzden gecirilmelidir. Tibbin ¢esitli alanla-
rinda gereksinim duyulan egitilenlerin sayisi mutlaka toplum ve (lkenin is-
tihdam gereksinimleri dikkate alinarak belirlenmelidir. Planlama ve dagitim
mutlaka adil, seffaf ve tartisilabilir olmalidir.

Aciklama: Asistan hekim sayisi ilgili alanin gereksinimleri yerel ve ulusal saglk sektoriindeki insan kay-
naklarinin planlanmasindan ve gelistiriilmesinden sorumlu planlamacilar, siyasi otorite, uzmanlik der-
nekleri, meslek 6rgltd, tip fakilteleri, egitim ve arastirma hastaneleri gibi paydaslar tarafindan belirlen-
melidir. Asistan hekim sayisi belirlenirken toplum ve Glkenin ilgili alandaki uzman gereksinimi ve
istihdam kosullari goz 6niine alinmalidir.

Kurumun
standart
ile ilgili
durumu

Belgeler
1.Kontenjan talep belgesi

Asistan hekimlerin desteklenmesi ve danismanlik

Standart No | TS.3.3.1 | Uzmanhk egitimini ylriten kurumlar, asistan hekimler igin uzmanlik alaniile
ilgili olarak gelismenin izlenmesi ve etkin geri bildirim i iceren; egiti-
min her kademesinde destek, rehberlik ve kariyer danismanhgi, sis-
temini mutlaka saglamalidir.

Aciklama: Her bir asistan hekim icin egitimin basinda (ilk g ay icinde) bir danisman egitici atanmalidir.
Asistan hekimlerin olasi galisma alanlari dikkatle degerlendirilmeli ve bu konuda danismanlik verilme-
lidir. Danismanlarin nasil belirlendigi ve hangi konularda danismanlk verdigi agiklanmalidir.
Danismanlar asistanlarin gelismesini izlenmeli, etkin geri bildirim saglamali, zorunlu hizmette karsi-
lasilabilecek kosullari irdelemeli; asistan hekimlerin bilgi, beceri, tutum, idari ve hukuki sorumluluk
bakimindan zorunlu hizmete hazirlanmasi saglanmalidir. Kariyer firsatlari ve gerekli kosullar ile ilgili
danismanlik da verilmelidir.
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Kurumun 1 Herhangi bir danismanlik sistemi kurulmamistir, farkindalik yoktur.
standart
ile ilgili

Danismanlik sistemi kurulmus ancak etkin degildir, farkindalik olmakla
birlikte kayith sistem yoktur.

durumu

4 Her asistan hekim icin rahatlikla ulasabilecegi ve kariyeri konusunda da-
nismanlik alabilecegi ilk bir ay icinde atanmis bir danisman 6gretim Gye-
si bulunmaktadir. Danismanlik verilirken zorunlu hizmet kosullari dikkate
alinmakta, asistan hekimin gelismesi izlenmekte, etkin geri bildirim sagla-
makta, asistan hekimlere yurt icinde olasi kariyer firsatlari ve gerekli kosul-
lar ile ilgili duzenli bilgilendirme yapilmakta ve gorismeler

raporlandiriimaktadir.

5 Her asistan hekim icin rahatlikla ulasabilecegi ve kariyeri konusunda da-
nismanlik alabilecegi ilk bir ay icinde atanmis bir danisman 6gretim Uye-
si bulunmaktadir. Danismanlik verilirken zorunlu hizmet kosullari dikkate
alinmakta, asistan hekimin gelismesi izlenmekte, etkin geri bildirim sagla-
makta asistan hekimlere yurtici ve yurtdisinda olasi kariyer olanaklari ve ge-
rekli kosullar ile ilgili bilgilendirme yapilmakta ve gérismeler diizenli olarak
geri bildirimleri de icerecek sekilde raporlandiriimaktadir.

Belgeler 1. Asistan hekimlerin goreve baslama tarihlerinin belirtilerek danisman 6gretim lyesi
ile eslestirildigi listeler

2. Egitimin her alaninda saglanan destek, rehberlik ve kariyer danismanligini gésteren
danisman ile gérisme raporlari

1.1 Calisma Kosullari

Stan- | TS. Uzmanhk egitimi, mutlaka segilen uzmanlik alaninda uygun sekilde tanimlanmis
:lart 3.4.1 glivenceli bir kadro ile uygulanmalidir.
[o]

Aciklama: Asistan hekimler kadrolarinin hizmet bilesenleri s6zlesme kapsamindaki tanimlara ve koruyucu hi-
kiimlere tabi olmalidir. Asistan hekimleri kapsayan sézlesmeli hizmet konumu igin hizmet kosullari uzmanhk
alanina uygun kadro ve (cretle giivenceli olarak yapiimalidir.
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Kurumun standart ile ilgili

durumu
0

memuru kadrosunda 657 sayili kanun ve Universitelerde 2547

sayili

kanun hikimlerine gore calismaktadirlar, bu kanunlarca belir-

lenen

hak ve sorumluluklara sahiptirler. Bu nedenle bu standart

maddesi

etkin kullanimda degildir.

Merkezi sistemle atanan asistan hekimlerin
timu devlet

Yabanci uyruklu asistanlar icin alternatif distnalmelidir.

Standart No | TS.3.4.2

Mesleki gelisimi saglayacak tim uygulamali ve kuramsal egitim
etkinliklerine mutlaka ¢alisma saatleri iginde (6gle tatili harig) yer verilmeli
ve katilim saglanmalidir.

Aciklama: Cagrili gorevlendirilmeleri de kapsayan egitim ile ilgili tim tibbi etkinliklere katilim, uygulamali ve
kuramsal tim egitimler standart calisma saatleri icinde yer almahdir.

Egitim zamanlari galisma saatlerinin disinda diizenlenmis ve katilim sagla-
namiyor.

Kurumun 1
standart
ile ilgili
2
durumu
4
5

Egitim zamanlari calisma saatleri icinde diizenlenmis ancak katihm orani
belirlenen hedefin (Asistanlarin %90’dan fazlasinin toplantilarin en az
%50’sine katiliminin saglanmasi) altinda .

Egitim zamanlari galisma saatleri iginde dizenlenmis ve her bir asistanin
toplantilarin %50°den fazlasina katiiminin saglandigi belgelendiriliyor.
Toplantilara katilimi tesvik edici uygulamalar yapiliyor ve belgelendiriliyor.

Egitim zamanlari calisma saatleri icinde diuizenlenmis ve her bir asistanin
toplantilarin en az %50’sine katiiminin saglandigi belgelendiriliyor.
Toplantilara katihmi tesvik edici uygulamalar yapiliyor. Toplantiya katila-
mayanlara telafi egitimleri yapiliyor ve belgelendiriliyor.
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Belgeler

Kurumun mesai saatlerini gosterir onayh belge

Son bir yilda yapilan egitimlere katilm ve yoklama tutanaklari imzali
(online egitim tutanaklari dahil)

Son 1 yilda egitim toplantilarina her asistanin katilim oranlarini gésteren ayhk du-
zenlenmis tablolar Excell formatinda hazirlanmalidir. Ornek tablo web sitesinde
yer almaktadir.

1.2 Asistan Hekim Temsiliyeti

Standart No

TS.3.5.1

Egitim programinin tasarimi ve degerlendirilmesi, calisma kosullari ve ilgili
tlim siireglerde asistan hekimin temsiliyeti ve katihimi ile ilgili bir orgltlen-
me yapisi mutlaka saglanmalidir.

Agiklama: Asistan hekim temsilcilerinin se¢imi seffaf ve demokratik bir sekilde sadece asistan hekimler
tarafindan yapilmali, farkli kidemleri temsil etmek lizere en az 2 asistan hekim temsilcisi bulunmali ve
egitim programinin her diizeyinde alinan kararlarda temsilcilerin yer almasini saglanmalidir.

Asistan hekim temsiliyeti, yerel ya da ulusal diizeyde program planlanmasinda gruplar ya da komiteler
halinde yer almayi kapsamahdir

Kurumun 1 Bir asistan hekim temsilcisi tanimlanmamis, sliregler yukaridan asagiya
?I?Hgi?irt tanimlaniyor.
durumu 2 Atanmis bir 6grenci temsilcisi var, asistanlara gérevlerini iletmekle yikimlu.

Yalnizca asistan hekimler tarafindan secilmis farkli kidemleri temsil etmek

Uzere en az iki temsilci var, egitim programinin diizenlenmesinde, ¢alisma
kosullarinin belirlenmesinde aktif gérev aliyor, asistan hekimlerden alinan

geribildirimleri egitici kadro ile birlikte degerlendiriyor ve belgelendiriliyor.
Ulusal bazda diger kurumlardaki asistan hekimler ile iletisim ve is birligi
icinde egitimin iyilestirilmesine yonelik katki sagliyorlar, bu alanda kurul-
mus orgltlerde gorev aliyorlar.

Yalnizca asistan hekimler tarafindan secilmis farkli kidemleri temsil etmek
lUzere en az iki temsilci var, egitim programinin diizenlenmesinde, ¢alisma
kosullarinin belirlenmesinde aktif gorev aliyor, asistan hekimlerden alinan

geribildirimleri egitici kadro ile birlikte degerlendiriyor ve egi-
tim

komisyonunda egitim ve isleyisle ilgili konularda oy kullanma hakki var ve
belgelendiriliyor. Uluslararasi alanda uzmanlik egitimi ile ilgili kuruluslara
Uiye olarak ya da gorev alarak egitimin iyilestirilmesine katki saghyorlar.
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Belgeler 1.  Asistan hekim temsilcileri segimi tutanagi

2. Asistan temsilcilerinin ¢alisma kosullarinin ve/veya belirlenmesinde yer aldigini
gosteren belgeler (yazismalar/tutanaklar/temsilcinin katildigi egitim komisyon
toplantilarinin tutanaklari vb)

3. Asistan hekimlerin kurum icinde, varsa ulusal ve/veya uluslararasi mesleki
kuruluslar veya derneklerle iletisimini/g6revlerini veya tyeliklerini gdsteren
belgeler

4.UZMANLIK OGRENCILERINiN DEGERLENDIRILMESI

4.1 Olgme Degerlendirme Yontemleri

StandartNo | TS.4.1.1 | Uzmanlik egitimi stirecinde mutlaka 6lgme degerlendirme bileseni yer al-
malidir. Asistan hekimlerin degerlendirilmesinde kullanilan yontemler ve
basari 6lgitleri mutlaka tanimlanmali ve agiklanmalidir.

Aciklama: Asistan hekimlerin basarisini 6lgme - degerlendirme amaci ile 6lglit dayanakl degerlendirme
kullanilmahdir (Bakiniz Cocuk Saghgi ve Hastaliklari Tipta Uzmanlik Yeterlik Kurulu web sitesi ‘Gelis-
mis Egitim Programi Ornegi 2023).

Uzmanlik egitimi suresince kullanilacak 6lgme-degerlendirme sisteminin ilkeleri/yontemi/kullanilan
araclar, basari kriterleri, egitim programindaki stireclerle iliskisi, kurum sorumluluklari ve isleyis ile ilgili
bir ydnerge/yénetmelik olmalidir.

Sistematik ve yapilandirilmis ara sinavlar yapilmali, ayrica farkli sinav/degerlendirme yéntemleri de
kullaniimalidir.
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Kurumun
standart
ile ilgili
durumu

Sadece egitim sirecinin sonunda tez ve bilim sinavi uygulaniyor.

Egitim sireci boyunca birkag kez diizensiz coktan segmeli sinav uygulaniyor.

Egitim slreci boyunca en az yilda bir kez ve her rotasyon bitiminde Ulusal
Yeterlik Kurulu Egitim Programinda tanimlanmis yontemlerle, basari kriter-
leri belirlenmis, geri bildirime acik ve yazili olarak belirlenmis kurallarla ya-
pilandiriimis 6lgme degerlendirme uygulaniyor ve belgelendiriliyor. Ayrica
her rotasyon bitiminde asistan hekimlerden beklenen gelisim basamaklari

egiticiler tarafindan degerlendirilip kayit altina aliniyor.

Egitim slreci boyunca en az yilda bir kez ve her rotasyon bitiminde Ulusal
Yeterlik Kurulu Egitim Programinda tanimlanmis yontemlerle, basari kriter-
leri belirlenmis, geri bildirime agik ve yazili olarak belirlenmis kurallarla ya-
pilandiriimis 6lgme degerlendirme uygulaniyor ve belgelendiriliyor. Ayrica
her rotasyon bitiminde asistan hekimlerden beklenen gelisim basamaklari
egiticiler tarafindan degerlendirilip kayit altina aliniyor. Belli araliklarla egi-
tim danismani veya program yoneticisi tarafindan asistan hekimin bilimsel,
akademik, uygulama, sosyal ve etik degerlerini de kapsayan360 derece de-
gerlendirme yapmasi saglaniyor ve bunlar elektronik ortamda kayit altina
aliniyor ve belgelendiriliyor.

Belgeler

w

1. Kurumda / Anabilim dalinda 6lcme degerlendirme sistemini tanimlayan yoner-
ge/yonetmelik

2. Egitimile uyumlu 6lgcme degerlendirme etkinlikleri, bilginin sorgulandigi bilis-

sel, becerinin degerlendirildigi uygun yontemler ve sikligini gosterir belgeler.

Asistan hekimlerin glincel doldurulmus karneleri

4. Asistan hekimler ara sinav tutanaklari

Standart No

TS.4.1.2

Olgme degerlendirme yontemleri mutlaka bicimlendirici olmali ve yapici
geri bildirimleri kapsamalidir. Olgme degerlendirme yontemlerinin gegerligi
ve glivenirligi belgelendirilmeli ve degerlendirilmelidir.
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Agiklama: Degerlendirmede kullanilan yontemler, bigimlendirici olmali ve diizey belirleyici degerlen-
dirmeleri kapsamali, etkin ve yapici geri bildirimlerle 6grenmenin gelismesine katki saglanmahdir.
Gegerlik, 6lcme - degerlendirme uygulamalarinin ve degerlendirme sonugclarinin amaclarina ne diizeyde
uygun olarak kullanildigl, hangi kanitlarla desteklendigidir. Bir diger anlatimla bir 6lgme degerlendirme
aracinin veya yonteminin onunla olgllmek istenen degiskeni dlglip 6lgmedigini ifade eder. Bir uygula-
manin gecerligi kullanilis amacina, uygulandigi gruba, uygulama ve puanlama bigimine de baghdir. Bir
Olcim aracinin gergekten 6l¢lilmek istenen 6zelligi 6l¢lip 6lcemeyecegi - yapi gecerligi, uygun sayida ve
degerlendirilecek alani yeterince temsil edecek soruya / goreve sahip olmasi -kapsam gecerligi, deger-
lendirme sonuglarinin 6gretim ve 6grenme siirecine yonelik yorumlanmasi tizerinden uygulamalarinin
her biri ya da biitini igin gegerlik kanitlari bulunmalidir.

Giivenirlik, yapilan dlgimin tutarligini ve dogrulugunu belirten bir kavramdir. Sistematik ve rastlanti-
sal hatalarin azligi oraninda giivenilirlik artar. Bir 6lgiim sonucunun giivenirligi, bu 6lgiim sonuglarinin
gecerligi ve genellenebilirliginin gosterilebilmesi icin mutlak gereken bir 6zelliktir ve farkli yontemlerle
degerlendirilebilir.

Egitim kurumlari asistan hekimlerin performans olgimi slreglerinin sistematik ve rastlantisal hatadan
arindiriimis olmasina ¢alismali ve bunun kanitlarini gésterebilmelidir.

Kurumun 1 Olgme degerlendirme sistemini degerlendiren bir geri bildirim sistemi yok,

f’lte?_';d,?,rt kayit sistemi yapilandiriimamis.

::Iu:ugr:u 2 Olgme degerlendirme sistemi sézel geri bildirimler ile degerlendiriliyor,
diizensiz ve gelisim izlenmiyor.

4 Dizenli ve sistematik olarak 6lgme degerlendirme sisteminin degerlendiril-
digi bir geri bildirim sistemi var ve kayit altina aliniyor., Olgme degerlendir-
me etkinliklerinin gecerlik ve giivenirligi belgelendiriliyor.

5 Dizenli ve sistematik olarak 6lgme degerlendirme sisteminin degerlendiril-
digi bir geri bildirim sistemi var ve kayit altina aliniyor. Olgme degerlendirme
etkinliklerinin gecerlik ve glivenirligi belgelendiriliyor. Geri bildirim sistemi-
nin guvenilirligi test edilmis ve kanit gosterilebiliyor.

Belgeler 1. Olgme degerlendirmeye iliskin dgretim lyelerinin geri bildirimleri
2. Olgme degerlendirmeye iliskin asistan hekimlerin geri bildirimleri.

Standart No | TS.4.1.3 | Tamamlayici bir dizi 6lgme degerlendirme yontemi mutlaka birlikte uygu-
lanmalidir. Egitimin degisik asamalari egitim karnesine (logbook) veya geli-
sim dosyasina (portfolio) kaydedilmelidir.
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Agiklama: Degerlendirmede Asistan hekim karnesi ya da portfolio (asistanin egitim siirecinde katildigi
uygulamalar, yaptigi islemler, seminerler, bilimsel etkinliklerini gosteren belgeleri ve 6z degerlendirme-
lerini iceren bireysel dosya) kullaniimahdir.

Olgme-degerlendirme icin dlciit dayanakh degerlendirmeler, 6zel sinavlar (OSCE vb) kullanilmaldir.

Kurumun Karne uygulamasi yok.
standart 2 Basili / elektronik k | lama eksig;
ile ilgili asili / elektronik karne uygulamasi var, uygulama eksigi var.

4 Basili / elektronik karne uygulamasi var, etkinlikler diizenli olarak isleniyor
ve onaylaniyor. Portfolio asistan hekimlerin katildigi arastirma ve sunumlari
da igeriyor ve ornekleri belgelendirilmis.

5 Basili / elektronik karne uygulamasi var, etkinlikler diizenli olarak isleniyor
ve onaylaniyor. Portfolio asistan hekimlerin katildig1 arastirma, sunum ve
yayinlari da iceriyor. OSCE ya da benzeri 6zel sinavlar yapiliyor. Tim
belirtilen uygulamalar belgelendiriimekte.

Belgeler 1.  Asistan hekimlerin giincel doldurulmus karneleri
4.2 Olgme Degerlendirme ve Egitim liskisi
StandartNo | TS.4.2.1 | Degerlendirme ilke, yontem ve uygulamalari egitim amaclari ile mutla-

ka
uyumlu olmali ve 6grenmeyi gelistirmelidir. Olcme degerlendirme mutlaka
egitimin yeterligini belgelendirmelidir.

Aciklama: Olgme ve degerlendirme ilke, ydntem ve uygulamalari ilgili alanda egitim programinin amag
ve hedefleri ile 6rtismelidir. Egitim sireci icindeki bigcimlendirici 6lgme - degerlendirme uygulamalari,
kazanilmasi istenen yetkinlikleri hedeflemeli, egitimin yeterliligini belgelemeye yonelik olmalidir.
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Kurumun
standart
ile ilgili
durumu

Olgme degerlendirme sistematik degildir.

Olgme degerlendirme egitimin yapilandiriimasinda kullaniimamakta, bir
odul - ceza sistemi gibi isletilmektedir.

Olgme - degerlendirme sistemi yazili olarak belirlenmis kurallara sahiptir
ve kazanilmasi istenen yetkinlikleri hedeflemektedir. Olgme degerlendirme
sistemi stirekli gbzden gecirilmekte ve egitimin iyilestirilmesi amaci ile kul-
laniimakta ve siire¢ belgelendirilmektedir.

Olgme - degerlendirme sistemi yazili olarak belirlenmis kurallara sahiptir
ve kazanilmasi istenen yetkinlikleri hedeflemektedir. Olgme degerlendir-
me sistemi slrekli gbzden gecirilmekte ve egitimin iyilestirilmesi amaci ile
kullanilmaktadir. Olgme degerlendirme sistemi asistan hekimler ve 6gretim
Uyelerinin geri bildirimlerle de sistematik olarak desteklenerek egitim
sisteminin ve igeriginin slrekli gdzden gegirilmesi ve iyilestirilmesi amaci
ile kullaniilmaktadir. Bu siiregler belgelendirilmektedir.

Belgeler

rir

1. Olgme degerlendirme ydntemi ile hangi yetkinligin degerlendirildigini gdste-

belge
2. Doldurulmus asistan karneleri (beceriler igin) (not: kurumun basvurusunda bir kag
karne 6rnegi yeterli olabilir. Ziyarette hepsi degerlendirilecektir)

4.3 Asistan Hekimlere Yonelik Geribildirim

Standart No

TS.4.3.1

Asistan hekimin bilgi, beceri ve davranislarina yonelik mutlaka sirekli
ve diizenli olarak yapici geri bildirim verilmelidir.

Aciklama: Egitici ve danismanlardan asistan hekimlere yonelik geri bildirim, klinik ekibin Gyelerinden
gelen bilgi ve raporlar temelinde yapilmalidir. Asistan hekimin secilen uzmanlik dalindaki uyum sorunlari
surekli ve dazenli etkin geri bildirimlerle iyilestiriimeye calisiimalidir.
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Kuru- Asistan hekimlere geri bildirim verilmemektedir.

:t‘:: Asistan hekimlere dlzensiz geri bildirimlerle gelisime acik yonlerini

dart gelistirmeleri istenmektedir.

ile ilgili

duru-

mu 4 Asistan hekimlere stirekli ve diizenli olarak bilgi, beceri ve davranislarina
yonelik yapici geri bildirim verilmektedir. Gelistirilmesi gereken alanlarda ek
egitim destegi (kurslar vb) saglanmakta ve belgelendirilmektedir.

5 Asistan hekimlere siirekli ve diizenli olarak bilgi, beceri ve davraniglarina
yonelik 360 derece degerlendirme yapilarak yapici geri bildirim verilmek-
tedir. Gelistirilmesi gereken alanlarda ek egitim destegi
saglanmakta, 6z degerlendirme firsati verilmekte; tim sirecler belgelendi-
rilmektedir.

Belgeler 1. Asistan hekimlere geri bildirim verildigini gosteren tutanak veya belge

4.4 Asistan Hekimlerin Glvenligi

Standart
No

TS. 4.4.1 | Asistan Hekimlerin hasta bakimindaki yasal statileri agikga tanimlanmali,
fiziksel ve psikolojik giivenlikleri saglanmalidir. Guivenlik riskleri belirlenme-
li, kaydedilmeli, raporlanmali ve azaltilmali; ayrica sorumlu kurum, giivenligi
saglamak igin yonetim diizeyinde ve egitim ortaminda gerekli mekanizmalari
isletmelidir.

Aciklama: Asistan hekimler igin fiziksel ve psikolojik giivenligin anlami tanimlanmali; asistan he-
kimlerin yasal statisii ve hasta bakimina iliskin sorumlulugu belirlenmelidir.

Asistan hekimlerin glivenligi ile ilgili sorumlulugunun hem yénetim diizeyinde hem de egitim
ortaminda nasil Ustlenildigini belirlenmeli; egitim ortaminda glivenlige yonelik riskleri belirlen-
meli; bu risklerin nasil ele alindigi, azaltildigi ve izlendigi gosterilmelidir.
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Kurumun 1 Asistan hekimlerin yasal statlleri ve hasta bakimin iliskin sorumluluklari
standart belirlenmemis; fiziksel ve psikolojik glivenliklerinin saglanmasina iligkin
ile ilgili politika, uygulama veya belge bulunmamaktadir.

durumu 2 Asistan hekimlerin yasal statiileri ve hasta bakimin iliskin sorumluluklari
bilinmektedir; ancak fiziksel ve psikolojik gtivenliklerinin saglanmasina
iliskin herhangi bir diizenleme yapilmamistr.

4 Asistan hekimlerin yasal stattileri ve hasta bakimin iliskin sorumluluklar
actkga tanimlanmis, fiziksel ve psikolojik glivenliklerini saglayacak diizenle-
meler yapilmistir. Glvenlige yonelik riskler belirlenmekte, sonuglari diizenli
olarak raporlanmaktadir.

5 Asistan hekimlerin yasal statileri ve hasta bakimin iliskin sorumluluklari
actkga tanimlanmis; fiziksel ve psikolojik glivenliklerini saglayacak diizenle-
meler yapilmis ve sistematik olarak olarak izlenmektedir; riskler saptanmak-
ta ve riskleri azaltacak 6nlemler alinarak iyilestirme calismalari yapilmakta;
veri temelli analiz, paydas katilimi saglanmakta ve diizenli raporlanmakta-
dir.

Belgeler 1. Asistan hekimlerin yasal statiileri ve hasta bakimin iliskin sorumluluklari, fizik-
sel ve psikolojik glivenlikle ilgili yapilan diizenlemeler ile ilgili belgeler

4.5 Asistan Hekimlerin Ucretleri

Standart TS.4.5.1 Asistan Hekimlere sunduklari hizmet karsihgi 6deme ile ilgili agik
No ve diizenli glincellenen politikalar bulunmali, yasam maliyetlerini
karsilayacak sekilde glivence saglanmali, verilen hizmet icin adil Uc-
retlendirme yapilmali, ekonomik kosullara gore politikalar gozden
gecirilmelidir.

Agiklama: Mali glivenlik agisindan, asistan hekimlerin Ucretlerinin yasam, arastirma ve uzmanlik egitimi
masraflarini nasil karsilandig1 degerlendirmelidir.

Hasta bakimi veya baska bir hizmet sagliyorlarsa, tcretlendirimesi yapiimalidir.

Sorumlu kurumlar, asistan hekimlerin Gcretleri ile karsilanmasi zor maliyetleri hafifletme mekanizmalari
ve gerekli diizenlemeler konusunda ortak bir caba gostermelidir. Ekonomik kosullara gore tcretlendirme
politikasi gozden gecirilmeli ve glincellenmelidir.
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Kurumun 1 Asistan hekimlere sunduklari hizmet karsiligi diizenli bir 6deme yapilma-
standart maktadir
ile ilgili
durumu
2 Asistan hekimlere sunduklari hizmet karsiligi 6deme yapilmaktadir. N6bet
vb fazla calismalarda 6deme yapilmamaktadir

4 Asistan hekimlere sunduklari hizmet karsiligl ve nébet vb fazla calismalarda
odeme yapilmaktadir. Ayrica Asistan hekimlerin refahini artiracak sekilde ek
iyilestirme galismalari yapilmaktadir.

5 Asistan hekimlere sunduklari hizmet karsiligl ve nébetvb fazla ¢alismalarda
odeme yapilmakta; paydas katihmi ile siirekli izleme, ek iyilestirme faaliyet-
leri yuritiulmektedir.

Belgeler 1. Asistan hekimlerin maas, ndbet, ek 6deme ile ilgili belge 6rnekleri

4.6 Asistan Hekimlerin Saghgi ve Refahi

Standart TS. 4.6.1 | Fiziksel saghk, ruhsal saglik (tikenmislik dahil), koti muameleden korunma,
No ¢atisma ¢ozimda, profesyonel performans, finansal yonetim, hukuki destek
ve kariyer gelisimi konularinda destek hizmetleri saglanmalidir.

Acil durumlarda destek mekanizmalari bulunmali, galisma ortaminda yiye-
cek-icecek ve dinlenme alanlari da dahil olmak tizere temel refah kosullari
garanti altina alinmalidir.

Aciklama: Asistan hekimler, mesleki becerilerini gelistirme, engelleri yénetme, fiziksel ve ruhsal saglik
ve kisisel refah, mali yénetim ve kariyer planlamasi konularinda destege ihtiyag duyabilirler. Bu bireysel
ihtiyaclari karsilamak icin hangi destegin saglandigi; kariyer planlamasinin nasil yapildigi; kisisel travma
veya kriz durumunda hangi acil destek hizmetlerinin mevcut oldugunu; asistan hekimlerin egiticileri,
akranlari, yoneticileri, hastalari veya hasta aileleri tarafindan k6t muameleye maruz kalmasinin nasil
onlenecegi degerlendirilmelidir. Asistan hekimler ile egiticiler vd arasindaki anlasmazliklarin ¢6zim
icin, mesleki veya kisisel danismanlik ve destek verilmesi i¢in olusturulan siiregler belirlenmelidir.
Olumsuz olaylar veya sikayetler ortaya ¢iktiginda asistan hekimler icin hangi yasal destek veya tazmi-
natin mevcut oldugunu; gerekirse, bu tir hizmetlerin nasil duyurulacagi, sunulacagi ve nasil erisilecegi
degerlendirilmelidir. Asistan temsilcileriyle gorusilerek destek hizmetlerinin nasil gelistirilecegini deger-
lendirilmelidir. Ayrica kurumda yiyecek ve icecek temini ve dinlenme odasi da dahil olmak tizere diizen-
lemeler saglanmis olmalidir.




&6

AA

Turkiye Milli Pediatri Dernegi
1958

Kurumun 1 Uzmanhk 6grencilerinin saglk ve refahina yonelik herhangi bir politika, ya-
standart zil diizenleme veya uygulama bulunmamaktadir. Destek hizmetleri bireysel
ile ilgili cabalara bagli, kurumsal bir yapi icinde yiiritilmemektedir.

durumu Fiziksel ve ruhsal saglik, kotii muameleden korunma veya kariyer planlama-

st konularinda bir destek yapilmamaktadir.

2 Kurumda bazi destek hizmetleri (6rnegin rehberlik, psikolojik danismanlik
veya sosyal destek) mevcut olmakla birlikte bu hizmetler sinirli kapsam-

dadir ve belli bir sistematige dayanmamaktadir. Hizmetlerin duyurulmasi,
erisim mekanizmalari ve kayit stirecleri net degildir.

4 Psikososyal destek, hukuki danismanlik, finansal rehberlik ve catisma ¢6z(-
mi mekanizmalari etkin bicimde uygulanmakta, veriler diizenli izlenmekte,
olumsuz olaylar kayit altina alinmakta ve geri bildirim sirecleri isletiimekte-
dir.

Destek hizmetleriyle ilgili dokiimantasyon, raporlama ve iyilestirme sirecle-
ri kurumsallagsmistir.

5 Uzmanlik 6grencisi sagligi ve refahi kurumsal kiltlrin bir pargasi haline gel-
mis; slrekli iyilestirme, memnuniyet analizi ve paydas katiimi saglanmistir.

Belgeler 1. Uzmanlik 6grencilerinin saglik, refah ve destek hizmetlerine iliskin kurumda yapilan
uygulamalari gosterir belgeler

5. EGiTiM- OGRETiM KADROSU

5.1 Atama ve Yiikseltme Politikasi

Standart No | TS. Egiticiler ve danismanlarin atanma ve yikseltme kosullari, gerekli dene-
5.1.1 yim, sorumluluk ve gorevleri mutlaka belirlenmelidir. Egitim kadrosunun
gorevleri ve ozellikle egitim ve hizmet islevleri ile diger gorevler arasindaki

denge mutlaka tanimlanmalidir.

Aciklama: Egitici ve danismanlarin atanma ve ylkseltmelerinde egitimle ilgili gérev ve sorumluluklari
yaninda mesleksel deneyimleri, arastirmaci ge¢cmisleri géz 6niine alinmalidir. Egitim yuka, egitimin ko-
ordinasyonu, saglik hizmet sunumu ve arastirma faaliyetleri acisindan ylktmlilikleri ayri ayri belirlen-
meli ve ilgililerle paylagiimis olmalidir.
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Kurumun 1 Kurum bazinda atanma ve ylkseltilme kriterleri belirlenmemistir. Gérev ve

standart sorumluluklar tanimlanmamistir.

ile ilgili - - - -

durumu 2 Kurum bazinda atanma ve yikseltiime kriterleri yazili olarak mevcut
degildir. Gorev ve sorumluluklar tanimlanmis ancak hizmet - egitim dengesi
kurulamamustr.

4 Kurum bazinda atanma ve yikseltilme kriterleri ulusal zorunlu kriterlere ek
secici kriterler tasimaktadir. Gorev ve sorumluluklar iyi tanimlanmis, hizmet

- egitim dengesi kurulmus, hizmetle egitim entegre edilmistir ve belgelen-
mistir.

5 Kurum bazinda atanma ve yiikseltilme kriterleri uluslararasi kabul gérmds
kriterleri karsilamaktadir. Gérev ve sorumluluklar iyi tanimlanmis, hizmet
- egitim dengesi kurulmus, hizmetle egitim entegre edilmistir ve belgelen-

mistir.

Egitim kurumunun YOK / Saghk Bakanligi kriterlerine uygun olan égretim uye-
si atama ve ylkseltme kriterlerini gosterir belge
2. Ogretim lyesi gorev ve sorumluluklarini gésterir belge

Belgeler 1.
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Standart No

TS.5.1.2

Egitim programinin yiuritilmesi icin yeterli sayi ve nitelikte egitici bulunmasi
mutlaka saglanmalidir.

Egitici ve asistan hekim sayisi arasindaki oran, mutlaka etkilesimi ve asistan
hekimin izlenmesini saglayacak sekilde diizenlenmelidir.

Agiklama: Kadro politikasi, egiticilerin genel olarak ilgili alanlarinda (genel pediatri ile ilgili alanlarda) en
genis bicimde yer almalarini, yan dal uzman grubundaki egiticilerin ise egitimde onaylanmis belir-
li stirelerde yer almalarini saglamalidir.

Kurumun

1

Yeterli sayida egitici yoktur.

standart
ile ilgili

durumu

2

Yeterli sayida egitici yoktur ancak baska bir merkezden gérevlendirme ile
ogretim Uyesi saglanmaktadir.

Egitici sayisi 8'den fazla ve 6gretim Uyesi basina diisen asistan hekim sayisi
4’ten azdir. TUmnln egiticilerin egitimi belgeleri vardir.

Tum bilim dallarinda birkag 6gretim Uyesinden olusan toplam 20 ve lzeri
sayida egitici bulunmaktadir ve 6gretim Uyesi basina bir asistan hekim dis-
mektedir. Egitim programi alaninda baska kurumlara ulusal ya da ulusla-
rarasi danismanlhk vermektedir TUminde egiticilerin egitimi belgesi vardir ve
belirli araliklarda glincellenmektedir.

Belgeler

1. Egiticilerin listesi ve kisa 6zge¢misleri
2. Asistan hekimlerin listesi,
3. Son bir yilda kadroya giren egiticiler harig, egiticilerin egitimi kurs sertifikalari

6. EGITIM ORTAMLARI VE EGITSEL KAYNAKLAR

6.1 Klinik/Laboratuvar Ortam ve Hastalar

Standart No

TS.6.1.1

Egitim kurumlari mutlaka egitimi destekleyecek, asistan hekimin yeterli
klinik ve pratik deneyimi kazanmasini saglayacak yeterli uygulama olanak-
larina sahip olmalidir. Egitim kurumlari mutlaka egitim amaglarini karsila-
yacak yeterli sayida hasta ve uygun olgu gesitliligine sahip olmali, klinik ve
poliklinikte hasta bakimi ve nobetleri kapsamalidir.

Aciklama: Egitim kurumlari, asistan hekimlerin secilen tip alaninda genis 6l¢lide deneyim kazanmasini
saglamalidir. Egitim kurumlari, egitim amacg ve hedeflerini karsilamak icin uzmanlik alanlarinin kendi
asistan hekim karneleri ile uyumlu olacak sekilde yeterli sayida hasta ve uygun olgu gesitliligine sahip

olmalidir. Egitim yatan hastalarla ayaktan tedavi géren hastalarin bakimini ve nébet etkinliklerini de

kapsamalidir.
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Kurumun 1 Hasta sayisi / yatak sayisi / yapilan islem ve test sayisi / acil ve yogun

standart bakim gerektiren hasta sayisi “TUKMOS cekirdek egitim mifredatinda”

ile ilgili tanimlanan yetkinlikleri kazandiracak diizeyde degildir.

durumu 2 Hasta sayisi yeterli ancak bazi basamaklarda ya da disiplinlerde, hasta sayiI-
si ve/veya islem sayilarinda eksiklikler vardir.

4 TUKMOS’da belirlenen alanlar disinda, Pediatri Yeterlik Kurulu tarafindan
belirlenen yetkinlikleri de kazandiracak dlizeydedir. Daha fazla yatak sayisi
ve ekipmana sahiptir ve belgelendirilmektedir.

5 Egitim kurumu niteliksel ve niceliksel agidan herhangi bir destek almay!i ya
da hasta sevkini gerektirmeyecek 6lctiide “l¢linct dizey hizmet ve/veya
Ozel islem gerektiren tani-tedavi “ islemlerinin yapilabilecegi olanaklara
sahipti. TUKMOS ve Pediatri Yeterlik kurulu tarafindan belirlenen alanlar
disinda da yetkinliklere sahip olup, ileri nitelikte hasta izlem ve islem yapma
sansina sahip olabilmektedir ve bu durum belgelendirilmektedir.

Belgeler 1. Yilhk genel pediatri, acil servis ve yan dal poliklinik sayilari ve asistan hekim basi-
na disen hasta sayilari

2. Yillik genel pediatri, acil servis, yogun bakimlar ve yan dal servislerine yatan
hasta sayilari ve asistan hekim basina diisen sayilar

3. Saglik Bakanligi kurum seviye belirleme belgeleri

6.2 Fiziksel Olanaklar ve Donanim

Standart No | TS.6.2.1 | Asistan hekim, pratik ve kuramsal ¢alismalariigin gereken ortam ve firsatla-
ra mutlaka sahip olmalidir.

Agiklama: Egitim programinin amaglandig gibi uygulanabilmesi icin egitim ortami hem egiticiler hem
de asistan hekimler igin yeterli olacak bicimde planlanmalidir. Bu ortamlar zaman iginde ortaya ¢ikacak
gereksinimlere uygun hale getirilebilir olarak planlanmali ve gerektiginde ihtiyaca yanit verecek sekilde
gelistirilebilmelidir. Ogrenme ortamlari derslikler, kiigiik grup ¢alismalarinin yapilabilecegi odalar, labo-
ratuvarlar, katliphane, bilgi teknolojisi ile ilgili birimler, nébet ve dinlenme - sosyal etkinliklerle ilgili
alanlari kapsamalidir.

Kurumun 1 Egitim kurumunda derslik, toplanti odasi, laboratuvar, kitiphane, bil-
gi

standart teknolojisi birimleri, nobet ve dinlenme mekanlari bulunmuyor.

ile ilgili 2 Egitim kurumunda derslik, toplanti odasi, laboratuvar, kitiphane, bil-
gi
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durumu

teknolojisi birimleri, nobet ve dinlenme mekanlari var ancak, yetersiz.

Egitim kurumunda derslik, toplanti odasi, laboratuvar, kitiphane, bil-
gi

teknolojisi birimleri, nobet ve dinlenme mekanlari mevcut, cok
iyi

diizenlenmis ve istenenden daha biyik bir kapasiteye sahip. Kuruma
ozgu

olarak gelistirilmis, tam giin kiitiphaneye erisim / kullanim gibi artilara sa-
hip ve belgelendirilmektedir.

Egitim kurumunda derslik, toplanti odasi, laboratuvar, kitiphane, bilgi
teknolojisi birimleri, nébet ve dinlenme mekanlari uluslararasi standartlar-
dadir. Kurum disi uygulamalara agik, ek 6rnek/6zgtin alanlar gibi ek Gstin-
likler icermekte ve belgelendirilmektedir.

Belgeler

Derslik, toplanti salonu, laboratuvarlar, kiitliphane, bilgi teknolojileri, nébet ve
dinlenme odasi nitelik, sayi ve kapasitelerini ortaya koyan beyan belgesi (yone-
tim tarafindan onaylanmis olmalidir).

Kurumun tam giin kiitiphane erisimi oldugunu gésteren web sayfasi

Standart No

TS.6.2.2 | Egitimde ilgili alana yonelik, uygulama tekniklerinin gerektirdigi, teknik

donanim ve altyapi mutlaka saglanmalidir.

Aciklama: Egitim kurumlari asistan hekimlerin egitiminde, ilgili alana yonelik klinik becerilerin kazandiri-
labilmesi igin poliklinik, servis, ameliyathane, acil servis, yogun bakim, vb. klinik egitim ortamlarinda ve
uygulamalarda kullanilan teknikleri 6grenip deneyim kazanabilmeleri icin uygun

donanim ve alt yapi olanaklarini saglamalidir.

Kurumun
standart
ile ilgili

durumu

1

Egitim kurumunun teknik altyapisi yetersiz.

2

Egitim kurumunda hasta bakimi ve izlemi icin gereken altyapi/cihazlarda
eksiklikler var.
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4 Egitim kurumunda cagin gereklerine uygun kullanilir durumda yeterli do-
nanim ve teknik altyapi var, birkag alanda ek teknik donanimlar bulunmak-
tadir.

5 Egitim kurumunda cagin gereklerine uygun kullanilir durumda yeterli cihaz
ve teknik altyapi vardir. Ayrica bircok farkhh alanda ek teknik dona-
nimlar bulunmaktadir.

Belgeler 1. Alt yapi ve teknik donanimi ortaya koyan beyan belgesi onaylanmis olmalidir).
(yonetim tarafindan
Standart No | TS.6.2.3 | Egitim kurumunda mesleki literatlire ulasmak igin uygun ortam ve altyapi

olanaklari mutlaka saglanmalidir (kutliphane, basili kitap, dergi, abone
olunan dergiler, veri tabanlarina ulasim, ¢alisma odasi, barkovizyon vb)

Agiklama: Kurumda egitim i¢in gerekli kaynaklara, kiitiiphaneden (kitap sayisi, abone olunan dergi vb),

veri tabanlari

barkovizyon vb donanimlar olmalidir. Ulusal ve uluslararasi kurumlar ile egitim iliskisi (ortak toplanti-

lar, konsltasy

ndan, E-kitiphane vb uygulamalardan erisim saglanmalidir. Toplanti salonunda

onlar, ortak kiitliphane kullanimi vb) olup olmadiginin belirtiimelidir.

Kurumun

1 Egitim kurumunda literatlre ulasma olanagi yok.

standart
ile ilgili
durumu

2 Kataphane ve basili kaynak sinirli sayida var ancak, elektronik ortamda veri
tabanlarina ulasma olanagi yok.

4 Kutlphane, basili dergiler ve abonelikler var. Her doktor odasinda ve servis-
te internet ulasimi ve veri tabanlarina surekli erisim saglaniyor.

5 Kutliphane, basili dergiler ve abonelikler var. Her doktor odasinda ve serviste
internet ulasimi ve veri tabanlarina erisim saglaniyor, hasta basinda da bilgi
teknolojilerine ulasmak olanakli. U luslararasi merkezlerin/Universitele-
rin

veri tabanlarina kurumdan ve kurum disindan kesintisiz erisim olanaklidir
ve belgelendirilmistir.

Belgeler

1. Online/basiliulasilabilen kaynaklarin listesi (yonetim tarafindan onaylanmis)
2. Abone olunan veri tabanlari listesi (yonetim tarafindan onaylanmis)

6.3 Egitimde Ekip Kavrami

Standart No

TS6.3.1 Uzmanlik egitimi, ayni uzmanlik alanindaki egiticiler, diger uzmanlik alanlari ve
saghk alanlarindaki galisanlar ile birlikte ekip olarak ¢alisma yetkinligini mutlaka
kazandirmahdir.

Aciklama: Uzmanlk egitimi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari alanindaki egiticiler, farkli disiplinlerdeki egiticiler
ve saglik alaninda galisanlar ile birlikte yapilan ortak ¢alismalari (burada kongre ve kurslara katihm degil,
egitim, konsey, arastirma, proje vb calismalarda yer alinmasi kastedilmektedir)

kapsamalidir.
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[7 .
“Mani yere'™
Kurumun 1 Egiticiler, diger uzmanlik alanlari ve saglik alanlari ile iletisim yok.
standart . o
ile ilgili 2 Ekip calismasi var, farkli disiplinlerle yok.
durumu

4 Hem kendi uzmanlik alani igcinde saglik ¢alisanlari ve egiticilerle, hem farkh di-
siplinlerle hem de llke gapinda farkh kurumlardaki egiticilerle ekip
calismasi yapiliyor.

5 Hem kendi uzmanhk alani iginde saglik galisanlari ve egiticilerle, hem farkl di-
siplinlerle hem de tilke ¢apinda ve uluslararasi alanda farkh kurumlardaki egiti-
cilerle ekip calismasi yapiliyor. Ayrica, egitimde ekip kavramini
gelistirecek egitim toplantilari yapilarak belgelendirilmektedir.

Belgeler 1. Kurum ici, ulusal ve uluslararasi multidisipliner ekip calismalarini gésteren (kon-

sey, arastirma projesi vb) belgeler

Standart No | TS.6.3.2 | Uzmanlik egitimi slireci ayni uzmanlk alanindaki egiticiler ve meslektaslar ile
birlikte bir ekibin elemani olarak ¢alisma ve paylasim saglamak tzere uzmanlik
dernekleri ile etkilesimi mutlaka icermelidir.

Aciklama: Uzmanlik egitimi, ilgili alanin egiticileri ve meslektaslar ile birlikte calismalar yapma ve uzmanhk
dernekleri ¢atisi altindaki etkinliklerde yer almayi kapsamalidir.

Kurumun 1 Etkilesim yok.
standart 2 Sinirh bir etkilesim var.

ile ilgili

4 Uzmanlik alanindaki diger egiticiler ve meslektaslar ile birlikte ¢alisma ve
paylasim saglama amaciyla diizenli olarak uzmanhk dernekleri ile etkilesim var
ve katkida bulunuyorlar.

5 Uzmanlik alanindaki diger egiticiler ve meslektaslar ile birlikte galisma ve pay-
lasim saglama amaciyla diizenli olarak uzmanlk dernekleri ile etkilesim var ve
oncli rol Ustleniliyor. Ayrica, uluslararasi platformda etkilesim

saglaniyor.

Belgeler 1. Asistan hekimlerin zamana yayilan, kideme uygun olarak gergeklestirilen ulusal
ve uluslararasi toplanti ve etkinliklere katiimina iliskin gérev ve/veya katihm
belgeleri.
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Bilgi teknolojisi

StandartNo | TS.6.4.1 | Egitim programlari mutlaka bilgi ve iletisim teknolojisinin etkin kullanimi-
na yonelik ortam ve kosullari saglamahdir.

Agiklama: Bilgi iletisim sistemi alt yapisi (bilgisayarlar, online erisimin vb), bilgi ve iletisim teknolojileri
(hasta kayit sistemi, laboratuvar ve goriintiileme sistemlerine erisim vb) ve etkin kullanimina iligkin
politika, kurumun kittphane hizmetleriyle esglidiim iginde saglanmalidir.

Kurumun 1 Hastane bazinda hasta kaydi i¢in ortak bir isletim sistemi yok ya da asistan
standart hekimler egitim programlari icinde bilgi ve iletisim teknolojisi kullanami-
ile ilgili yor.

durumu 2 Hasta kayitlari kismen bilgisayar ortaminda tutuluyor.

4 Hastane bazinda ulusal sistem ile de baglantili, etkin sekilde kullanilan hasta
kayit sistemi var ve sistem, laboratuvar ve goriintileme verilerine de ulasim
sagliyor. Asistan hekimler egitim programlari icin de bilgi ve iletisim tekno-
lojisini etkin bir sekilde kullanabiliyor. ilgili kullanima ulasilmasi igin ek

egitim programlari diizenleniyor.

5 Hastane bazinda ulusal sistem ile de baglantili, etkin sekilde kullanilan has-
ta kayit sistemi var ve sistem, laboratuvar ve goriintiileme sistemlerine de
ulasim sagliyor. Asistan hekimler egitim programlariigin de bilgi ve iletisim
teknolojilerini etkin bir sekilde kullanabiliyor. ilgili kullanima ulasiimasi icin
ek egitim programlari diizenleniyor. Hastane bilgisayar agi egitim ve arastir-
ma amacl da kullanilabiliyor.

Belgeler 1. Egitim alanlarinda bilgi ve iletisim teknolojisinin etkin kullanimina yénelik kosullari
sagladigina iliskin belgeler.

6.4 Aragtirma

StandartNo | TS.6.5.1 | Egitim ortamlarinda egitim ve hizmetin mutlaka arastirma ile entegrasyonu
saglanmalidir. Egitim ortaminin tanimi, arastirma olanaklari ve etkinlikleri
ile 6nceliklerini mutlaka icermelidir.

Aciklama: Asistan hekimlerin egitimi, hizmet faaliyetlerinin yani sira arastirma faaliyetlerine katilim fir-
satlarini da icermelidir. Arastirmalara katiim firsatlari ile iligkili planlamalar yapilmis olmalidir. Arastir-
ma alaninda destekleyici bir program/kurs vb saglanmalidir.
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Kurumun 1 Egitim hizmet agirlikli, arastirma yapilamiyor.
standart
ile ilgili

Egitim sirasinda sadece tez ¢calismalarina yonelik arastirma olanagi var.

durumu

4 Asistan hekimlerden mezun olana kadar belli sayida arastirmada gorev al-

mis olmasi isteniyor. Arastirma yapilmasini destekleyici kurs, program
vb.

Dizenleniyor, katilm belgeleri mevcut.

5 Asistan hekimlerden mezun olana kadar belirli sayida arastirmada gorev
almis olmasi isteniyor ve yayinlarda isimleri geciyor. Belirli araliklarla aras-
tirma planlama, yayin yapma, istatistik, yayin okuma ve degerlendirmeye
yonelik egitim programlari ve kurslar diizenleniyor. Ek diizenlemeler yapili-
yor. Tum siirecler belgelendiriliyor.

Belgeler 1. Asistan hekimlerin isimlerine gore listelenerek katildiklari arastirmalari gésteren
belge, Asistan karnesi ilgili sayfasi

Standart No TS. Egitim slreci, asistan hekimin bir arastirmayi planlama, yiriitme ve
6.5.2 raporlamasini mutlaka saglamalidir. Tez arastirma konusu ve danis-
mani mutlaka uzmanlik egitiminin ilk yarisinda tanimlanmalidir.

Aciklama: Asistan hekimlerin saglikta kalite gelistirme ve arastirma ile ugrasmalari 6zendirilmeli, egitim
sureclerinde arastirma planlama, uygulama ve sonuglarini raporlama yer almalidir.

Asistan hekimler tezi disinda, arastirmalarin planlama, yiritme ve raporlandirma sireglerinde yer
almahdir. Uzmanhk tez danismani ve tez konusu uzmanhk egitiminin ilk yarisinda belirlenmis olmalidir.

Kurumun 1 Asistan hekimlerin arastirma planlama, yiritme ve raporlandirilmasina
Standart ile olanak saglanmamakta.

ilgili 2 Asistan hekimlerin arastirma planlama, yiritme ve raporlandirilmasina
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durumu

olanak saglandigi belirtildi ancak belgelendirilemedi.

Yukaridakilere ek olarak, 2. yilini doldurmus tiim asistan hekimlerin en az
bir calismada ilk isim olarak yer almasi saglaniyor.

Yukaridakilere ek olarak, Asistan hekimlerin birden fazla arastir-
mayI

planlamasi, yiritmesi ve raporlandiriimasina olanak saglaniyor. Bu amagla
tiim asistan hekimlerin iyi klinik uygulamalar egitimi almasi saglaniyor.

Belgeler

Son 5 yilda yapilmis ulusal ve uluslararasi yayinlarin (makale, poster, sozlii
sunum) listesi (Tezden Uretilmis olanlar belirtilmelidir).

Asistan hekimler tarafindan klinik egitimi sirasinda sunulan seminer, makale
sunumlari

Asistan hekimlerin goreve baslama ve tez danismanlari ile tez konularinin
belirlendigi tarihleri gosterir tablo

Varsa asistan hekimlerin iyi klinik uygulamalar egitimi aldigini gosterir belge
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6.5 Egitim Deneyimi

StandartNo | TS.6.6.1 | Egitimin planlama, uygulama ve degerlendirmesine iliskin egitim
dongiisiinden elde edilen deneyimler mutlaka izleyen egitim siirecine yan-
sitilmahdir.

Aciklama: Uzmanlik egitim programi sorun ve sireclerle ilgili geri bildirimler ve deneyimler dogrultu-
sunda gozden gegcirilmeli, elde edilen veriler bir sonraki egitim déneminde egitimin niteliginin gelistiril-
mesinde kullaniimalidir.

Kurumun 1 Uygulanan egitim programinda yillar icinde higbir degisiklik yapilmamis.
standart 2 Uygulanan egitim programi her yil gézden gegirilip glincelleniyor, ancak bu
ile ilgili yapilirken herhangi bir standart gézetilmiyor.

- _

4 Uygulanan egitim programi her yil egitici ve asistan hekimlerin geri bildirim-
leri, ulusal miifredat belirleyen kurumlar ve uzmanlik derneklerinin gérusle-
ri dogrultusunda gozden gegcirilip glincelleniyor.

5 Uygulanan egitim programi her yil egitici ve asistan hekimlerin geri bildi-
rimleri, uluslararasi mifredat belirleyen kurumlar ve uzmanlik dernekleri-
nin gorusleri dogrultusunda goézden gegcirilip glincelleniyor, glincellemeler
egitici ve asistan hekimlerin programlarinda yer aliyor ve belgelendiriliyor

Belgeler 1. Asistan hekimlerin  egitim programinin  geri bildirimler dogrultusun-
da glincellendigine dair akademik kurul veya egitim komisyonu tutanaklari
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Standart No

TS. 6.6.2

Her egitim kurumunda mutlaka her uzmanlik alaninin egitim programinin plan-
lanmasi ve yuritilmesinden sorumlu egiticisi/leri olmalidir.

Acgiklama: Cocuk sagligi ve hastaliklari uzmanlik egitim programinin planlanmasi ve yiritiilmesinden sorum-
lu egitici(ler)/egitim komisyonu bulunmalidir. Sorumlu egitici(ler)/egitim komisyonu Uyeleri yeterli donani-

ma sahip olmahdir.

Kurumun

Egitimden sorumlu belirli bir egitici yok.

standart
ile ilgili

durumu

Alaninda programdan sorumlu bir egitici var. Ancak ilgili gérevlendirme yazi-
si yok.

Hem tipta uzmanlik alaninda egitimden sorumlu komisyon, hem de kurum igin-
de egitimi diizenleyen yapilandiriimis mezuniyet sonrasi egitim komisyonu var.
Egitici egitimi programi olusturulmus ve katilim saglanmis. Ve belgelendiriliyor

Hem tipta uzmanlik alaninda hem de egitimde is birligi yapilan yan dal ve cerrahi
bilimlerden egitim ve komisyonlara katki ve katilim yapilandiriimis. Egitici egitimi
programi olusturulmus ve katihm saglanmis. Ve belgelendiriliyor

Belgeler

1. Egitim Komisyonu/sorumlu egiticilerin gérevlendirme kararlari

6.6 Diger Ortamlar

Standart No

TS.6.7.1

Asistan  hekimlere egitimlerini tamamlamalari ya da kendilerini
gelistirmeleri igin ulusal ve uluslararasi egitim olanaklarina erisim kosullari
mutlaka saglanmalidir.

Agiklama: Tum zorunlu Pediatri igi rotasyonlar kurum iginde yapilabilmeli ve istendigi takdirde zorunlu ve
se¢cmeli olanlar igin yurt icinde farkli merkezlerde veya yurt disinda rotasyon yapma olanaklarinin sag-
lamasi ile ilgili bir politika olusturulmalidir.
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Kurumun Egitim kurumunda bulunmayan rotasyonlar yapilmiyor.
?Iteai"llgizliirt Egitim kurumunda bulunmayan zorunlu rotasyonlar kurum disinda yapiliyor.
durumu

4 Egitim kurumunda tiim zorunlu rotasyonlar yapilabiliyor. Asistan hekimin kendi-
ni gelistirmek istedigi alanlarda ulusal ve uluslararasi rotasyonlari yapabilmesine
olanak saglaniyor. Ancak bu konuda yazili bir politika
olusturulmamis.

5 Egitim kurumunda tiim zorunlu rotasyonlar yapilabiliyor, asistan hekimin kendisi-
ni gelistirmek istedigi alanlarda ulusal ve uluslararasi rotasyonlari yapabilmesine
olanak saglaniyor. Bu konuda yazih bir politika olusturulmus
bilgilendirme ve danismanlik saglaniyor.

Belgeler

1. Asistan hekimlerin kurum disi yaptigi rotasyon belgeleri
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6.8 is Temelli Tipta Uzmanlik Egitimi

Standart TS.6.8.1 | Egitim kurumu, profesyonel uygulama standartlarini uzmanlk egitimi igin
No uygun sekilde diizenlemis olmalidir. Asistan hekimlere yeterli gesitlilikte ve
kaliteli deneyim sunulmasi, mifredatin gerekliliklerinin karsilanmasi agisin-
dan 6nemlidir.

Aciklama:
Kurumda “yeterli uzmanlk egitimi saglamak ve mufredatin gerekliliklerini yerine getirmek igin”
gereken deneyimin kapsami ve kalitesi gbz 6niinde bulundurulmahdir.

Kurumun 1 Egitim kurumunda, is temelli (yeterli uzmanlik egitimi saglamak ve mf-

.sta.nd.a.rt redatin gerekliliklerini yerine getirmek icin) uygulamalar uzmanlik egiti-

::e ilgili mi icin uygun sekilde diizenlenmemis; asistan hekimlere yeterli cesitlilikte
urumu

ve kaliteli deneyim imkani sunulmamistir.

2 Egitim kurumunda, is temelli (yeterli uzmanlk egitimi saglamak ve
mufredatin gerekliliklerini yerine getirmek igin) uygulamalar uzmanlik
egitimi icin kismen uygun sekilde diizenlenmemis; asistan hekimlere yeterli
cesitlilikte ve kaliteli deneyim sunulmasi kismen saglanmistir.

4 Egitim kurumunda, yeterli uzmanlik egitimi saglamak ve mifredatin
gerekliliklerini yerine getirmek i¢in uygulamalar uzmanlik egitimi igin
uygun sekilde diizenlenmis; asistan hekimlere yeterli ¢esitlilikte ve kaliteli
deneyim sunulmasi saglanmistir. Uygulama standartlarini iceren politika,
ybnerge ve uygulama vb esaslari tanimlanmistir ve bu sirecler diizenli ola-
rak izlenmekte ve gelistiriimektedir.

5 Egitim kurumunda, is temelli (yeterli uzmanlk egitimi saglamak ve
mufredatin gerekliliklerini yerine getirmek icin) uygulamalar uzmanlik
egitimi icin uygun sekilde dizenlemis; asistan hekimlere yeterli ¢esitlilikte
ve kaliteli deneyim sunulmasi saglanmistir. Uygulama standartlarini iceren
politika, ydnerge ve uygulama vb esaslari tanimlanmistir. is temelli uzman-
hk egitimi icin kurumda ki uygulamalar surekli iyilestirme stiregleri, geri
bildirim mekanizmalari ve paydas katihmi ile saglanmaktadir.

Belgeler 1. Varsais temelli uzmanlik egitimi politikasi veya yonergesini destekleyen belgeler
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7. EGiTiM PROGRAMLARININ DEGERLENDIRILMESi SURECI

7.1 Program Degerlendirme Sistemi

StandartNo | TS.7.1.1 Egitim kurumu egitim programinin basarisini, mezunlarin mesleki basari duru-
munu ve zaman icindeki gelisimlerini sistematik sekilde izleyen ve bu amagla
kullanilan degerlendirme sistemini mutlaka gelistirmelidir.

Acgiklama: Mezunlarin mesleki basari durumu izlenmeli, iletisim sirdirilmeli ve sistematik bir takip
sistemi kurgulanmahdir. Kurumun katilabilecegi bir “Mezun takip veya bilgi sistemi” olusturulmalidir.

Kurumun 1 Mezunlarla kurumsal iletisim yok
standart 2 Mezunlarla kurumsal iletisim sosyal medya ya da e posta gruplari araciligi ile
ile ilgili var, geri bildirim alinmiyor.

- _

4 Mezunlarla kurumsal iletisim sosyal medya ya da e posta gruplari araciligi ile
saglaniyor, kariyerleri, calistiklari yer biliniyor, %50’nin {izerinde katim orani

ile geri bildirim anketleri yapiliyor ve belgelendiriliyor

5 Mezunlarla kurumsal iletisim sosyal medya ya da e posta gruplari aracihigi ile

saglaniyor, kariyerleri, calistiklari yer biliniyor, %50’nin {izerinde katim orani

ile geri bildirim anketleri yapiliyor, analiz ediliyor ve belgelendiriliyor.

Belgeler 1. Mezun asistan hekimlerin mevcut durumlari ve kariyer gelisimlerini gosteren yazil
dokiiman

7.2 Egitici ve Asistan Hekimlerin Geribildirimi

Standart No | TS.7.2.1 | Egiticiler ve asistan hekimlerden sistematik olarak programin niteligi hakkinda
geribildirimler mutlaka alinmali, analiz edilmeli ve egitim kurumlari tarafindan
geregi yapilmalidir.

", =

Agiklama: Egitim kurumunda hem Asistan hekimler hem egiticilerden “egitim programi” ile ilgili siste-
matik olarak geri bildirim alinmalidir.
Geri bildirim suregleri siirekli ve diizenli veri toplanmasi, analizi ve yorumlanmasini kapsayacak sekilde

kurgulanmalidir ve egitim programinin gelistiriimesinde kullaniimalidir.

Kurumun 1 Geri bildirim alinmiyor.
standart 2 Sadece asistan hekimlerden geri bildirim aliniyor.
ile

ilgili

durumu

Hem asistan hekimler hem egiticilerden geri bildirim aliniyor ve analiz
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ediliyor.

5 Hem asistan hekimler hem egiticilerden geri bildirim aliniyor ve analiz

ediliyor ve bunlar esas alinarak iyilestirici dizenlemeler hayata gegiriliyor ve bun-
lar belgelendiriliyor

Belgeler 1. Egitim programi ileilgili egitici geri bildirim tutanaklar
2. Egitim programi ile ilgili asistan hekim geri bildirim raporlari. (Egitim siirecini
destekleyen-izleyen geri bildirimler)
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7.3

Egitim Ortamlarinin Onaylanmasi ve izlenmesi

StandartNo | TS.7.4.1 Egitim programinin uygunlugu iyi tanimlanmis olglitler ¢ercevesinde dis bir
kurul tarafindan mutlaka degerlendiriliyor olmaldir.

Agiklama: Ulusal otorite (Saghk bakanhg) tarafindan programa belli sirelerle uygunluk verildigi
belgelenmelidir.

Kurumun | 1 | Boyle bir degerlendirme sistemi yok
standart 2 Sistem var ancak uygulamaya gecilmemis.
ile ilgili du-
rumu - L -
4 Ulusal Yeterlik kurulu tarafindan programa belirli slirelerle uygunluk veriliyor ve

program belirli araliklarla gozden gecirilerek reakreditasyon uygulaniyor.

5 Uluslararasi Yeterlik kurullari tarafindan belirli araliklarla uygunluk veriliyor ve
reakreditasyon uygulaniyor

Belgeler 1. Egitim yetki belgesi

2. Varsa ulusal akreditasyon belgesi

3. Varsa Uluslararasi akreditasyon belgesi
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Degerlendirmelere Katiim

Standart TS.7.5.1 Degerlendirme siire¢ ve sonuglari mutlaka, egitim ortami yoneticileri, egiti-
No ciler ve asistan hekimleri kapsamali ve seffaf olmalidir.

Aciklama: Degerlendirmede egiticiler, yoneticiler ve Asistan hekimler gibi ana paydaslar yer almali ve so-
nuglar tiim taraflara acik¢a duyurulmalidir.

Kurumun 1 Egitimin degerlendirilmesi yapilmiyor.
standart 2 Egitimin degerlendirilmesine yoneticiler katihyor ve tim taraflara acik¢a du-
ile ilgili yurulmayan bir degerlendirme yapiliyor.
durumu
4 Egitimin degerlendirme silreci yazili olarak tanimlanmis, yonerge ile

yapilandiriimis ve duyurulmus. Slirece egitim ortami yoneticileri, egiticiler ve
asistan hekimler (temsilcileri) katiliyor, siirecler ve sonuglar tim taraflara

actk¢a duyuruluyor, izleniyor ve belgelendiriliyor.

5 Egitim degerlendirme sistematik ve sireklilik kazanmis, yonerge ile
yapilandiriilmis ve duyurulmus. Siirece egitim ortami yoneticileri, egiticiler

ve tim asistan hekimler katilyor, siiregler ve sonuglar tiim taraflara agikca

duyuruluyor ve izleniyor ve belgelendiriliyor.

Belgeler 1.Egitimin degerlendirme siirecinde egitim ortami yoneticileri, egiticiler ve asistan hekimlerin
(temsilcileri) yer aldigini (toplanti veya akademik kurul kararlari) ve sonuglarin tim tarafla-
ra acik¢a duyuruldugunu gosterir belgeler.

7.5 Hasta Giivenligi

Standart TS.7.5.1 | Sorumlu kurulus, uzmanlik egitimi slirecinde, asistan hekim hatasini ve hasta gi-
No venligi sorunlarini ele alan bir kalite iyilestirme sistemi uygulamaldir.

Agiklama: Uzmanlik 6grencisi hatasinin ve hasta glivenligi sorumlulugunun hem yénetim diizeyinde hem de
uzmanlik egitimi ortaminda nasil Gstlenildigi belirlenmelidir. Egitimi ortamindan ve asistan hekim hatasindan
kaynaklanan hasta glivenligi risklerini belirlenmelidir. Ayrica bu risklerin nasil azaltildigini ve izlendigi gosteril-
melidir.
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Kurumun 1 Hasta glivenligiyle ilgili herhangi bir politika, uygulama veya belge bulunmamak-
:sta.nd.a.rt ta, sistematik bir degerlendirme yapilmamis.
::IlﬁrILgr::Iu 2 Hasta glvenligiyle ilgili bazi belgeler veya uygulamalar mevcut ancak kapsam
sinirli, batlncdl bir sistematige oturtulmamis.
4 Hasta glivenligi sistemi etkin galisiyor, bildirim, analiz, egitim ve geri bildirim su-
recleri dizenli ve belgelenmis.
5 Hasta glvenligi kurumsal kiltirin pargasi haline gelmis; strekli iyilestirme, veri
temelli analiz ve paydas katilimi saglanmis.
Belgeler 1. Hasta Gavenligi ile ilgili yapilan uygulamalarin belgesi (Kurumda uygulanan politikalar,
Olay Bildirim Formlari, Kalite Komisyonu Tutanaklari, Egitim Katihm Listeleri gibi)

8.YONETiIM VE YONETICILiK

8.1
Standart TS.8.1.1 | Egitim yonetimi, mutlaka egitim kurumlari tarafindan hazirlanan yapi, igerik,
No sirec ve asistan hekim ile ilgili duzenlemelere uygun olarak

gerceklestirilmelidir.

Acgiklama: Egitimin yapilandiriimasi ve stirdliriilmesi konusunda kurumdaki yoneticiler aktif rol almali ve egi-
timin planlandigi gibi uygulanmasini saglamalidir.

Kurumun 1 Yonetim hazirlanan programin uygulanmasi igin sorumluluk Gstlenmiyor.
standart
ile ilgili . - — -
4 2 Yonetim egitim programinin uygulanmasini 6zendiriyor ancak gerekli kadro, alt-
urumu o
yap! olanaklarini saglamiyor.

4 Yonetim egitim programinin gerceklestirilmesi icin aktif rol aliyor, gerekli kadro
ve altyapi kosullarinin saglanmasinda sorumluluk aliyor ve egitimin niteliginin iyi-
lestirilmesine ve program hedeflerinin genisletilmesine yonelik
Oneriler getiriyor.

5 Yonetim egitim programinin gerceklestirilmesi igin aktif rol aliyor, gerekli kadro

ve altyapi kosullarinin saglanmasinda sorumluluk aliyor ve egitimin niteliginin iyi-
lestirilmesine ve program hedeflerinin genisletilmesine yonelik oneriler getiriyor,
egitici ve egitilenlerin geri bildirimlerini dikkate aliyor.
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Belgeler 1. Yonetimin egitim programinin uygulanmasi icin gerekli kadro ve altyapi ko-
sullarini sagladigina iliskin karar ve destek belgeleri

Standart No | TS.8.1.2 Egitimin tamamlanmasi ile asistan hekim mutlaka bir derece, diploma,
sertifika veya ilgili alanda yetkinligini tanimlayan bir belge almalidir.

Agiklama:

Kurumun 0 Egitim sUrecinin sonunda uygulanan sinav sonrasi uzmanlik diplomasi Saglk

standart Bakanligi tarafindan veriliyor. Bu nedenle bu standart askida tutulmaktadir.
ile ilgili
durumu

Belgeler

Standart No | TS.8.1.3 | Egitim kurumu, nitelikli bir egitim programi igin gerekli diizenlemeleri yap-
maktan ve kaynak saglamaktan mutlaka sorumlu olmalidir.

Aciklama: Egitim kurumlari, Asistan hekim, egitimi sirasinda kaynak saglanarak desteklemelidir (Egitici kadro
destegi, tez ve projelerin desteklenmesi, arastirma ve egitim icin bilimsel kaynaklara ulasimin saglanmasi vb).

Kurumun 1 Egitim kurumunda egitim icin herhangi bir kaynak ayiriimiyor.
standart
ile ilgili

Egitim kurumunda kaynak hasta hizmetine ayriliyor, kaynak sadece egiti-
cilerin maaslarindan olusuyor.

durumu

4 Egitim kurulusunda hasta hizmetinden bagimsiz olarak egitime kaynak ayriimig
durumda ve egitimin iyilestirilmesi icin harcaniyor, kaynak kullanimi seffaf ve
adaletli sekilde gercek gereksinimlere gore diizenleniyor.

5 Egitim kurulusunda hasta hizmetinden bagimsiz olarak egitime kaynak ayriimis
durumda ve egitimin iyilestirilmesi icin harcaniyor, kaynak kullanimi seffaf ve
adaletli sekilde gercek gereksinimlere gore dizenleniyor ve

denetleniyor.

Belgeler 1. Egitim gereksinimleri (Bilgisayar, barkovizyon vb) ile ilgili yazismalar veya toplanti tutanak-
lari.

2. Kurumun egitim butgesi (Egitici ve Asistan hekim maaslari, arastirma-proje bitgesi,
egitim ile ilgili donanim biitcesi vb seklinde) ayrintili belgeler

3. Kurum tarafindan desteklenen projeler (son 5 yil)
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Standart No

TS.8.1.4

Uzmanhk egitimi programlarinin ve egitim kurumlarinin yonetici kadrosu, mut-
laka programin uygulanmasini destekleyecek, kaynaklarin dogru kullanimi ve iyi
yonetimini saglayacak kisiler olmalidir.

Aciklama: Uzmanlik egitimi programlarinin ve egitim kurumlarinin yoneticilerinin, akademik alanda yet-
kin, yeterli egitim ve yonetim deneyimine sahip olmasi gereklidir.
Kaynaklarin egitim alanindaki gereksinimler dogrultusunda iyi ydnetimi saglanmalidir.

Kurumun 1 Yoneticiler egitim ile ilgilenmiyor.

?It:ir:gi?irt 2 Yoneticiler egitim programinin uygulanmasini istiyor ancak kaynaklarin bu alan-
da dogru kullanimini saglamiyor.

durumu & g Y

4 Yoneticiler egitim programinin uygulanmasini destekliyor ve kaynaklarin bu
alandaki gereksinimler dogrultusunda dogru ve seffaf olarak, egitici ve egitilen-
lerin gorislerini dikkate alarak kullaniimasini saghyor ve belgelendiriliyor.

5 Yoneticiler egitim programinin uygulanmasini destekliyor ve kaynaklarin bu alan-
daki gereksinimler dogrultusunda dogru ve seffaf olarak, egitici ve egitilenlerin
goruslerini dikkate alarak kullanilmasini sagliyor, tUm siiregler belgelendiriliyor ve
gerektiginde denetlenmeye acik bir sistem var.

Belgeler 1. Egitime yonelik harcamalara veya taleplere iliskin belgeler.
2. Gereksinimlerin karsilandigini gésterir belgeler
8.2 Odenek ve Kaynak Kullanimi
Standart No | TS.8.2.1 | Egitim kurumlar egitim kaynaklarinin biitcelenmesinde mutlaka sorumluluk
ve yetkiye sahip olmalidir.
Agiklama:

Egitim bltgesinin nasil saglandigl, egitim kaynaklarinin biitgelemesinde sorumluluk ve yetkilerinin neler
oldugu belirlenmelidir.
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Kurumun 1 Bitce ayrilmamis.

standart -~ - - - —

ile ilgili 2 Bltce vyetersiz ya da kullanimindaki sorumluluk ve vyetkiler iyitanim-
lanmamis.

o _

4 Bltce yeterli, nasil ve kimin tarafindan kullanilacagi, sorumluluk ve yetkiler iyi ta-
nimlanmis, denetleniyor.

5 Bitce yeterli, nasil ve kimin tarafindan kullanilacagi, sorumluluk ve yetkiler iyi ta-
nimlanmis, seffaf, denetleme ve hesap verilmeye acik.

Belgeler 1.Egitim kaynaklari bitgesi ile ilgili belgeler.
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Yukimliiliikler ve Yonetmelikler

StandartNo | TS.8.3.1 | Uzmanlik alanlarinin islevlerinin sayi ve gesitlerinin tanimlanmasindan
sorumlu ulusal bir yapi mutlaka olmalidir.

Aciklama: Ulusal yasalara ve kurallara gore olusturulmus ulusal bir yapi, tim toplumun cikarlar

dogrultusunda hareket ederek uzmanlik alanlarin islevlerinin sayi ve cesitlerinin belirlenmesinin so-
rumlulugunu almalidir.

Kurumun 1 Kurul yok.
§ta!1d_a.rt 2 Yonergesi olmayan yetkisi belirsiz kurullar var.
ile ilgili
durumu
Ulusal Tipta Uzmanlik Yeterlik Kurulu.
5 Uluslararasi Tipta Uzmanlik Yeterlik kurullari.
Belgeler 1. TUKMOS giincel striminin onerdigi uzmanhk alani islevlerinin sayi ve ge-

sitlerinin egitim kurumu egitim programi ile iliskilendirildigini gosterir belge.

2. Varsa Ulusal/Uluslararasi Tipta Uzmanlik Yeterlik Kurullarinin 6nerdigi uzmanlk
alani islevlerinin sayi ve cgesitlerinin egitim kurumu egitim programi ile
iliskilendirildigini gosterir belge.

8.4 Paylasilan Yonetim

Stan- TS. | Uzmanlik egitimi, yalnizca tek bir kurumun degil; saghk hizmeti saglayicilari, meslek or-
dart No | 8.4.1 | gitleri, Gniversiteler ve devletin ortak katkilariyla yiritilmeli.
Bu nedenle, yonetim sliregleri paylasima ve is birligine agik olmalidir.

Acgiklama: Uzmanlik 6grencisi tip egitiminin tanimi, sunumu, yonetimi ve yonetiminde yer alan
kurumlar belirlenmelidir. Yonetim slirecine hastalari, topluluklari, hizmet kullanicilarini, saglik
hizmetlerini ve temel tip egitimi temsilcilerini dahil etmeyi degerlendirilmeli; ayrica her birinin
rol ve sorumluluklari, aralarindaki iliskileri (hesap verebilirlik ve raporlama dahil) ve kalite iyiles-
tirme sireglerine katiimi tanimlanmlidir.
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Kuru- 1 Asistan egitiminin yonetimine iliskin kurumlar arasi paylagsim tanimlanmamis, is birligi
mun belgelenmemis.
sétaarr;- 2 Paydas kurumlar kismen belirlenmis ancak roller ve iliskiler acik degil, belge ve iletisim
ile kanitlari sinirli.
ilgili
duru-
mu 4 Kurumlar arasi roller net, raporlama ve geri bildirim surecleri etkin; ortak kalite toplanti-
lari yapiliyor.
5 Paylasilan yonetim kiltirid kurumsallasmis; tim paydaslar etkin katiliyor, hesap verebi-
lirlik ve kalite iyilestirme siregleri stirekli izleniyor.
Belgeler | 1.Uzmanlik egitiminde yonetim agisindan ilgili (Saglik Bakanligi, YOK vb) kurumlar ile isbirliginin

belirtilmesi




