Tipta Uzmanlik Kurulu (TUK), uzmanlik egitiminde kullanilmak tizere ¢ekirdek miifredat ve standartlar1 belirlemek i¢in Tipta Uzmanlik Kurulu
Miifredat Olusturma ve Standart Belirleme Sistemi (TUKMOS) cercevesinde I. Donem TUKMOS komisyonlarini olugturmustur. 15 Ocak 2010
ile 23 Agustos 2011 tarihleri arasinda bu komisyon marifetiyle yiiriitiilen ¢alismalarin sonuglart bir 6neri ve taslak niteliginde olmak kayd ile

asagida bulunmaktadir.
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ONSOz

Gocuk Urolojisi Ulkemizde yeni kurulan bir yan daldir. Bu komisyon, lniversite ve egitim hastanelerinden katilan Gyelerin yogun calismalari ile
‘Cocuk Urolojisi Uzmanlik Egitimi’ bir standarda kavusturulmaya calisilmistir. Siiphesiz, yillar icinde bu miifredatin gelistirilmesi ihtiyac

hissedilecektir. Bu sayede, ¢ocuk Urolojisi uzmanlik egitimi gliniin gerceklerine gére standardize olacak ve verilen egitim 6lgllebilir standartlara

kavusturulacaktir.
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1. GIRIiS
Bu calismanin amaci, COCUK UROLOJISI UZMANLIK EGITIMININ standardize edilmesidir. Bu baglamda, cocuk iirolojisi egitimi cok sayida ana

baslik altinda toplanmis, her bir baslik altinda gorev tanimlari, gorev analizleri ve 6grenim hedefleri detaylandiriimistir.

23.08.2011'den itibaren gegerlidir. Genel, sf: 6/52
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2. DAYANAK

a. Miifredatin Amaci

Cocuk Urolojisi, cocuk ve adolesanlarin genitoliriner sisteminin dogustan ve edinsel hastaliklari, malformasyonlari ve
islevsel problemlerinin klinik tanisi, tedavisi (tibbi ve cerrahi) ve rehabilitasyonu ile ilgilenen, hem g¢ocuk cerrahisi hem de
Urolojinin bir yan daldir. Bu miifredatin amaci, yukarida sayilan gorevleri yerine getirmek lzere ¢ocuk (rolojisi alaninda

nitelikli uzman yetistirilmesidir.

b. Miufredat Hazirlik Suireci

Cocuk Urolojisi komisyonu cocuk Urolojisi alaninda ¢alisan 6 ¢ocuk cerrahisi ve 5 Uroloji uzmanindan olusmustur. Bu
komisyon ilk olarak 2010 yilinda Antalya’daki c¢alistayda bir araya gelmis, burada ¢alisma yodntemini ve planini
gerceklestirmistir.
c. Miifredat Haritasi
d. Asistanlik Siireci
i. Kayit Sekli
ii. Adaylarda Aranan Sartlar
e. Asistanlik Suresi
Cocuk Urolojisi uzmanlik egitiminin siiresi cocuk cerrahisi uzmanligi ve iroloji uzmanhgi egitiminden sonra 3 yildir.

f. Yan Dallar

23.08.2011'den itibaren gegerlidir. Genel, sf: 7/52




3. CEKIiRDEK MUFREDAT iCERIiGi

4. GENISLETiILMiS MUFREDAT TANITIMI

5. OGRENME VE OGRETME YONTEMLERI
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6. STANDARTLAR

a. Egitici Ozellikleri
b. Fiziki Ozellikler
c. Porfoy

Uzmanlik Egitimi Veren Birimlerin Asgari Nitelikleri ve Standartlari

Egitici Cocuk Urolojisi yan dal uzmanlik egitimi verecek birimlerde (cocuk Urolojisi bilim dali, cocuk
Urolojisi klinik sefligi) yan dal uzmanlik 6grencilerinin timiine yeterli egitim ve goézetim
(Nitelik Ve Nicelikleri)
verebilecek, cocuk (rolojisi uzmanlik belgesi sahibi, profesor, docent veya klinik sefi
diizeyinde, klinik goérevleri agisindan tim yonleriyle yalnizca ¢ocuk Urolojisi ile ugrasan en az 2

(iki) 6gretim Gyesi veya egitim sorumlusu bulunmasi gerekir.

Fiziksel
(Arag, Gereg, Donanim Ameliyathane, Cocuk Urolojisi Egitimi, yan dal uzmanlik égrencilerine ¢ocuk trolojisi ile ilgili tiim konularda
Yatak Sayisi, Vb.) yeterli tibbi ve akademik olanagi sunabilen kurumlarda verilmelidir.

Cocuk Urolojisi Yan Dal Uzmanlik Egitimi talebi icin, ilgili kurum son 2 yil icindeki cocuk
Urolojisi poliklinik ve cerrahi girisimlerinin istatistiksel doékimini sunmahdir. Kurumda
radyografi, ultrasonografi, BT, MR, Nikleer Tip donanimi (Gama kamera), ESWL ve

Urodinamik donanimlar olmalidir.
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Kurumda, 24 saat ¢alisan ameliyathane, acil servis birimi ve gocuk trolojisi olgulari icin gerekli

techizat bulunmalidir.
Kurumda ayni zamanda uzmanlik egitimi veren su dallar da bulunmalidir:

*  Cocuk hastaliklari (nefroloji yan dal uzmanligi veren, onkoloji, endokrinoloji ve
yenidogan alanlarinda ise Uniteleri-birimleri ¢alisan)

*+ Radyoloji (cocuk radyolojisi Gniteleri-birimleri ¢calisan)

*+ Kadin hastaliklari ve dogum (perinatoloji tnitesi-birimi ¢alisan)

+ Nuikleer tip

* Anesteziyoloji

* Cocuk cerrahisi ve lroloji (irodinami ve Uroterapi birimi ¢alisan)

* Ortopedi

* Beyin cerrabhisi
Yenidogan ve cocuk hastaya uygun, eriskin hastalardan ayrilmis, yalnizca ¢ocuklara hizmet
veren bir cocuk servisinde tam zamanli ¢alisan, cocuk hasta bakimi konusunda egitimli ve
deneyimli hemsire ve yardimci personelin ¢alistigl, teknik donanim olanaklari cocuk hasta i¢in
gelistirilmis fiziki ortamlara sahip, ayri poliklinik, servis odalari, yogun bakim ve ameliyathane

odalari olmalidir.

Tibbi yayinlarin bulundugu bir kitiphane ve bilimsel yayinlara elektronik ortamdan erisim

olanagi olmalidir.

23.08.2011'den itibaren gegerlidir.
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Portfoy

(Hasta Cesitliligi ve Sayisi, Egitimle ilgili

Numune, Test, Vb)

Adayin egitimi stiresince dengeli bir sekilde tim g¢ocuk Urolojisi alanini kapsayan ve asagida
belirtilen en az 300 major ¢ocuk urolojisi ameliyatina aktif olarak girmesini saglayan alt yapi

olmalidir:

*+ Bobrek ve st Uriner sistem: Pyeloplasti, nefrektomi (total-parsiyel), timor, vs.

* Alt Uriner sistem: Ureteroneosistostomi, mesane ekstrofisi, mesane ogmentasyonu,
mesane boynu rekonstriksiyonu vs.

* Genitalya: Hipospadias, epispadias, Uretroplasti, genitoplasti, vs.

* Endoskopi - Laparoskopi: PUV rezeksiyonu, Ureterosel insizyonu, URS, PNL, lro-

laparoskopi, vs.

Yan dal uzmanlik 6grencisinin yapilandirilmis bir egitim programi bulunmalidir.

Egitim programi icinde her uzmanlk 6grencisine ¢ocuk Urolojisi yan dal uzmanlk egitimi

miufredat programina uygun olacak sekilde;

* Cocuk Urolojisi hastalarinda (ayaktan ve yatan) klinik yeterlik ve deneyim,
+ Cocuk Urolojisi olgularinda cerrahi deneyim,

* Yenidogan ve yogun bakim Uniteleri konusunda deneyim,

+  Tim giincel goriintiileme yontemleri konusunda bilgi ve deneyim,

#* Cocuklarda lirodinamik incelemeleri uygulama ve yorumlama,

+ Cocuk nefrolojisi olgularinin multidisipliner izleminde deneyim,

23.08.2011'den itibaren gegerlidir.
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* Myelodisplazi olgularinin multidisipliner izleminde deneyim,

* Cinsel farklilasma bozukluklari olgularinin multidisipliner izleminde deneyim,
* Perinatoloji etkinlikleri konusunda deneyim,

*+ Cocuk bobrek tranplantasyonunda bilgi,

olanagi saglanabilmelidir.

Klinik, cerrahi ve egitim aktivitelerindeki deneyimler bir karneye kaydedilmelidir. Deneysel ve

klinik arastirmalara ve gocuk Urolojisi faaliyetlerine katilimi tesvik eden yapilanma olmalidir.

Birimin yapilandiriimig egitim programi olmali, yan dal uzmanlik 6grencisine ulusal ve uluslar

arasl toplantilara katilma ve akademik ¢calisma yapma olanagi saglanmalidir

7. OGLCME VE DEGERLENDIRME

a. Olgme Araglan
i. Sinavlar
ii. Karne
b. Degerlendirme Olgiitleri

8. ASISTANLIK EGIiTiMi iYILESTIRME SURECI
a. Asistan Geribildirimleri
b. Egitimin Standardizasyonu

Genel, sf: 12/52
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Gorev Grubu Gorey

Analiz

Alt Analiz

Ogrenim Hedefi

Fonksiyonlar temel alan
smiflandirma

1. Pediatrik nefro-
iirolojik hastaliklar

2. Pediatrik genitotiriner
enfeksiyonlar

Caligma alanlarini temel Temel bilimler ve

arastirmalarla ilgili
alan siniflandirma ? &

uygulamalar gorevler
3. Uriner sistemde tani

yontemleri

4. Cocugun pre-, peri-,
ve postop izlemi —
Anestezi prensipleri

Hematiiri

1. Pediatrik nefro-
tirolojik hastaliklar

Hematiiri tanisini koyar

Eslik eden semptomlarini belirler

Idrar renek degisikligi nedenlerini ve ilgili semptomlarini agiklar

Esilik eden bulgulart belirler

hematiiri bulgularini agiklar

laboratuar testlerini degerlendirir

makroskopik, mikroskopik hematiiri, semptomatik asemptomatik
hematiiri ayirimini yapar

laboratuar testlerini degerlendirir

hematiiri laboratuar bulgularini acikalar

Girisimsel tan1 yontemlerini kullanir

Endoskopi gerekliligine karar verir

Ayirici tant yapar

makroskopik, mikroskopik hematiiri, semptomatik asemptomatik
hematiiri ayirimini yapar

Cerrahi hematiiri nedenlerini ayirt eder

Pigmentiiri gibi diger renk degisikliklerini agiklar

Cerrahi nedenleri tedavi

diyaliz

yetmezIigini tanis1 koyar

eder
Prerenal, renal ve postrenal yetmezliklerin semptomlarinin
Semptomlarini belirler ayirimini yapar
Bobrek yetmezligi ve Akut bobrek Cerrahi sorunlari semptomlarini agiklar

Bulgularini belirler

Lab degerlendirir

Biyokimyasal test sonuglarini yorumlar

23.08.2011'den itibaren gegerlidir.

Akut bobrek
yetmezligini tanis1 koyar

Lab degerlendirir

Idrar test sonuglarmni yorumlar

Cerrahi tedavi gereken hastalarin tedavisini yapar

akut bobrek yetmezliginde gereginde periton dializ kateteri

yerlestirir,

Mifredat satirlari, sf: 1/40
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Gorev Grubu

Gorey

Analiz

Alt Analiz

Ogrenim Hedefi

1. Pediatrik nefro-
tirolojik hastaliklar

1. Pediatrik nefro-
irolojik hastaliklar

Bobrek yetmezIligi ve
diyaliz

islem sonrasi1 bakimini diizenler ve gerektiginde kateteri ¢ikarir

Akut Bobrek Yetmezligi
icin Konsiiltasyon
yOnetimi yapar

Cerrahi medikal ayrimini yapar

Cerrahi ve medikal bobrek yetmezligi nedenlerini agiklar

Akut bobrek yetmezligi
cerrahi tedavisini yonetir

Kateter takar

Kilavuza gore kateter takar

Katater endikasyonlarini agiklar

Gerekli cerrahi girigmileri yapar

Akut bobrek yetmezligi cerrahi girigimleri ve nedenlerini agiklar

Kronik bobrek
yetmezIigi ve son donem
bobrek yermezligi
tanisini koyar

Kronik bobrek yetmezligi laboratuar bulgularini degerlendirir

kronik bobrek yetmezligi ve son dénem bobrek yetmezligini
agiklar

Kronik bobrek yetmezliginde konsiiltasyonu yonetir

kronik bobrek
yetmezligi ve son donem
bobrek yetmezligi
cerrahi tedavisini yonetir

kronik bobrek yetmezliginde dializ kateteri endikasyonunu koyar

klavuza gore kateter yerlestirir

kronik bobrek yetmezliginde gerekli hastalarda diizeltici tirolojik
islemleri belirler

Kronik bobrek yetmezliginde iiriner cerrahi girisimleri agiklar

Bobrek yetmezligi olan
hastalarda cerrahi dncesi
hazirlik ve bakimi
yonetir.

Bobrek transplantasyonu

23.08.2011'den itibaren gegerlidir.

Bobrek transplantasyon
ameliyat Oncesi cerrahi
hazirlig1 yonetir

Bobrek transplantasyonu endikasyonlarini belirler

Bobrek transplantasyon endikasyonlarimi agiklar

Bobrek transplantasyon tiplerini aciklar

ameliyat oncesi incelemeleri degerlendirir

ameliyat dncesi hazirhigi agiklar

Verici nefrektomi
islemini yOnetir

Verici nefrektomi iglemini yapar

dondr nefrektomi cerrahi teknigini agiklar

bobrek saklama kosullarini agiklar

Mifredat satirlari, sf: 2/40
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Gorev Grubu

Gorey

Analiz

Alt Analiz

Ogrenim Hedefi

Transplantasyon
hastasinda cerrahi
komplikasyonlari

yonetir

Transplant hastasinda cerrahi komplikasyonlari belirler

Transplan hastasinda cerrahi komplikasyonlar1 agiklar

Ototransplantasyon
yonetir

ototransplantasyon endikayonlarini belirler

Ototransplantasyonu agiklar

2. Pediatrik genitotiriner
enfeksiyonlar

Uriner enfeksiyonu
yOnetir

Tanisim1 Koyar

Semptomlarini belirler

Pyelonefrit klinik bulgularini agiklar

Sistit klinik bulgularini agiklar

Semptomlar 6zellikleri ile agiklar

Bulgularini belirler

Bulgularin ayiric tanisini yapar

Lab ve goriintiileme testlerini degerlendirir

Mikrobiyolojik testleri degerlendirilmesini agiklar

Tam idrar tahlinin degerlendirilmesini agiklar

Tedavi eder

Medikal tedavisini planlar

Uriner sistem enfeksiyonlarmin etkenlerini sikligma gore agiklar

Farmakoterapide kullanilan etken maddeleri kullanim sekli ve
dozlari ile aciklar

Cerrahi tedavisini planlar

Uriner sistem enfeksiyonuna risk olusturan durumlari agiklar

Medikal tedaviye destek olan cerrahi girigimleri agiklar

2. Pediatrik genitotiriner
enfeksiyonlar

Uriner enfeksiyonu
yonetir

Uriner sistem
enfeksiyonlarmin
komplikasyonlarinin
cerrahi tedavisini yapar

Komplikasyonun tanisini yonetir

Uriner sistem enfeksiyonlarinin medikal komplikasyonlarini
semptom ve bulgulari ile agiklar

Uriner sistem enf komplikasyonlarinin cerrahi endikasyonunu
koyar

Uriner sistem komplikasyonlarindan cerrahi gerektiren durumlari
aciklar

Uriner sistem enf komplikasyonlarina cerrahi tedavi uygular

Uriner sistem enf komplikasyonlarina cerrahi tedavi hazirligini
aciklar

Uriner sistem enf komplikasyonlarinda nedene yonelik girisim
sekillerini agiklar

Uriner sistem enf komplikasyonlarina cerrahi tedavileri kilavuza
gore uygular

23.08.2011'den itibaren gegerlidir.

apsenin klinik bulgularm bilir

renal apsenin klinik bulgularini siklik sirasina gore siralayabilir ve
ay1rici tani yapar

Mifredat satirlari, sf: 3/40
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Gorev Grubu

Gorey

Analiz

Alt Analiz

Ogrenim Hedefi

Spesifik enfeksiyonlar
(apse, tliberkiiloz,
kandida, eozinofilik
sistit, sistitis-sistika)

apseli olguyu yonetir

renal apseli olgudan nefroloji konsiiltasyonu ister

renal apseli olgudan nefroloji konsiiltasyonu istenmesi gereken
klinik durumlart 6nem sirasina gore siralayabilir

renal apseli olguda istenecek goriintiileme yontemlerini ve
endikasyonlarini bilir

renal apseli olguda istenecek goriintiileme yontemlerini
tanimlayabilir

renal apseli olguda goriintiileme yontemlerinin baslica bulgularini
Ozetleyebilir

renal apseli olguda goriintiileme yontemleri endikasyonlarin
aciklayabilir

2. Pediatrik genitotiriner
enfeksiyonlar

Spesifik enfeksiyonlar
(apse, tiiberkiiloz,
kandida, eozinofilik
sistit, sistitis-sistika)

23.08.2011'den itibaren gegerlidir.

apseli olguyu ydnetir

apsenin cerrahi tedavisini yapabilir

apsenin cerrahi tedavi yontemlerini agiklayabilir

apsenin cerrahi tedavisini yapabilir

Girisimsel radyoloji yontemleri ve agik cerrahi yontemleri ile
tedavi endikasyonlarimi agiklayabilir

iiriner sistem
tiiberkiilozlu olguyu
yOnetir

Tan1 koyar

tiriner sistem tiiberkiilozu klinik bulgularini bilir ve olguyu tanir

Ayirict tanty1 yapar

cocuk enfeksiyon ve ¢ocuk nefrolojisi konsiiltasyonu ister

Ayirict taniy1 yapar

Ayiricl tantya giren hastaliklar1 6nem siarasina gore sayabilir

tiiberkiilozda laboratuar ve goriintiileme yontemlerini degerlendirir

kiiltiir se¢imini ve kiiltiir alma yontemini ifade eder

Tedavi yapar

cerrahi tedavi endikasyonlarmi bilir ve uygulayabilir

tiiberkiilozda antibiyoterapinin yerini ve kullanilan ajanlar
siralayabilir

Mifredat satirlari, sf: 4/40
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Gorev Grubu Gorev Analizg Alt Analiz Ogrenim Hedefi
L . genitotiriner kandidiazis klinik bulgularini siralayabilir
genitoiiriner kandida
enfeksiyonlu olgunun |genitoiiriner kandidiazis tanisim1 koyar
tan1 ve tedavisini yonetir cocuk enfeksiyon ve ¢ocuk nefrolojisi konsiiltasyonu istenecek
durumlar1 agiklar
kiiltiir se¢imini ve kiiltiir alma yontemini bilir
o . Laboratuar ve goriintiileme yontemlerini degerlendirir
genitotiriner kandida
enfeksiyonlu olgunun goriintiileme yontemlerini ve hangi durumlarda istenecegini bilr
tan1 ve tedavisini yonetir
. medikal tedavi prensiplerini ve uygun antifungal ilag kullanimini
Tedavi eder e P P Ve & ¢
bilir
Spesifik enfeksiyonlar . o eozinofilik sistitli olgunun tanisini koyar eozinofilik sistitli olgunun klinik bulgularini siralayabilir
. . eozinofilik sistitli
(apse, tiiberkiiloz, oleunun tan: ve
kandida, cozinofilik tedi isini yonetir dikal tedavi prensiplerini tifungal ilag kull
sistit, sistitis-sistika) y! Tedavi eder me ikal tedavi prensiplerini ve uygun antifungal ilag kullanimini
bilir
2. Pediatrik genitotiriner
enfeksiyonlar o o o
sistitis sistika tanisin1 koyar sistitis sistika klinik bulgularini agiklar
sistitis-sistikali olgunun | . . . . . . . . . .
L. g" . |sistoskopi endikasyonlarini bilir ve sistoskopi uygular sistoskopi bulgularmi bilmeli
tan1 ve tedavisini yonetir
tedavi eder tedavi prensiplerini tanimlayabilir
Orsit ve epididimit klinik bulgularini 6nem sirasina gére siralar
. e Orsit ve epididimit  |Orsit klinik bulgul kl . e
Orsit, epididimit ¥ P it Kinfk bulguiatind agiiat Orsit ve epididimit ayirici tanisini yapar
tanisini koyar
Orsit ve epididimit tedavisinin temel prensiplerini agiklar Medikal tedavi prensiplerini siralar
Uriner enfeksiyonun
tanimi (asemptomatik . N . . . . .-
_(.. . P . Asemptomatik bakteriiiri|Uriner enfeksiyonu tanimlar Uriner enfeksiyonun tanimindaki temel noktalar siralayabilir
bakteriiiri, bakteriyel
sistit, pyelonefrit)
23.08.2011'den itibaren gegerlidir. Miifredat satirlari, sf: 5/40
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Asemptomatik bakteriiiri| Asemptomatik bakteriiiriyi tanimlar Asemptomatik bakteriiirinin temel klinik 6zelliklerini agiklayabilir

Bakteriyel sistitin laboratuar 6zelliklerini siralar
Bakteriyel sistiti

Uriner enfeksiyonun Bakteriyel sistitin laboratuar tanimini yapar
2. Pediatrik genitoiiriner | tanimi (asemptomatik
enfeksiyonlar bakteriiiri, bakteriyel

sistit, pyelonefrit),

tanimlar
Bakteriyel sistitin klinik tanimin1 yapar

Pyelonefritin laboratuar 6zelliklerini siralar Tam idrar tahlili ve idrar kiiltiirii bulgularini agiklar

Pyelonefrit

Pyelonefritin klinik tanimini yapabilmeli Pyelonefritin klinik tanimin1 yapar

Uriner sistem
goriintiilemesi
Degisik yastaki
¢ocuklarda dykii ve fizik

inceleme
Uriner sistem

anomalileri ile ilgili
klinik bulgular
Idrar analizi (stik,

mikroskobik, kimyasal,
3. Uriner sistemde tani kiiltiir)

yontemleri Serum analizi

Uriner sistemin
radyoizotoplarla 6zel
goriintiilemesi

Prenatal tam

Alt tiriner sistemin
noninvaziv tani

yontemleri
Alt Giriner sistemin

invaziv tan1 yontemleri

Yenidogan-1 yas grubunda ¢ocuk ve aileyle nasil iletisim kurmasi
gerektigini aciklar

23.08.2011'den itibaren gegerlidir. Miifredat satirlari, sf: 6/40
18/52
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1-3 yas grubunda ¢ocuk ve aileyle nasil iletisim kurmasi

Hasta yasina uygun olarak ¢ocugu psikolojik olarak ameliyata gerektigini agiklar.

hazirlar 4-5. yas (okuldncesi) grubunda ¢ocuk ve aileyle nasil iletisim
kurmas gerektigini aciklar
Okul ¢cocugu ve adolesan yas grubunda gocuk ve aileyle nasil
iletisim kurmasi gerektigini aciklar.
Hastanin hikayesini ayrintili olarak dgrenir
Onceki hastaliklar1 ve ameliyatlar1 63renir

PEDIATR,IK Alerji 6ykdiisii ve varsa kullandig ilaglart belirler
4. Cocugun pre-, peri-, L . UROLOIJIK
. . Hasta segimi, preoperatif]
ve postop izlemi — incelemeler HASTANIN Cocugun fizik durumunu degerlendirir P
Anestezi prensipleri PREOPERATIF Yandag hastaliklan Sgrenir
IZLEMINI YONETIR

Solunum sistemi, kardiyovaskiiler sistem, endokrin sistem
hastaliklarini sorgular

Yandas hastaliklar i¢in ilgili kliniklerden konsiiltasyon ister

Endokardit profilaksisi yapilmasi gereken grubun belirlenmesi
hususunda bilgili olur

Preoperatif laboratuvar incelemesi

Preoperatif gerekli olan laboratuvar incelemelerini yapar

Preoperatif beslenme

Hastalarin ameliyattan 6nce ne kadar a¢ kalmalar1 gerektigini bilir

Pre- ve postoperatif
ebeveyn
bilgilendirilmesi

Yapilacak cerrahi
girisim konusunda aileyi
aydmlatir ve onamlari
alir mak

Ailenin anlayacagi dilde hastaligi ve hastaligin tedavisi i¢in
yapilacak ameliyati anlatir. Sorular1 var ise cevaplandirir ve imzali
onam alir.

Cocugun ebeveynine ameliyatin seyri, ¢ocuk lizerindeki kateter ve
drenler konusunda bilgi verir

23.08.2011'den itibaren gegerlidir.

Mifredat satirlari, sf: 7/40
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4. Cocugun pre-, peri-,
ve postop izlemi —
Anestezi prensipleri

Ambulatuvar cerrahi

Ebeveyne yapilacak
islem hakkinda bilgi
verilerek onam alinir

Ameliyat tarthinden
once kullanmasi veya
kesilmesi gereken ilaglar
hakkinda aileyi
bilgilendirir

Gerekli laboratuvar
testlerini ameliyat
tarihinden 6nce
tamamlar

Anestezi konsiiltasyonu
yapar

Cocugun ameliyat
sabahindan once kag
saat a¢ kalmasi
gerektigini aileye syler

Cerrahi islemi takiben
gocugun eve
gonderilmesini yonetir

Hasta ayilma {initesinden ayrilabilme kriterlerini bilir

Cocugun Agrisi olmamali, parenteral analjezi ihtiyaci olup
olmadigini degerlendirir

Cocugun bulant1 ve kusmasi olmamali, sorunsuz olarak oral almis
oldugunu degerlendirir

Cocugun idrarint yapmis oldugunu belirler

Ambulatuvar cerrahi

Cerrahi islemi takiben
gocugun eve
gonderilmesini yonetir

Cocugun kanamasi olup olmadigini degerlendirir

Cocugun oturabilme, ve yardimsiz yiiriiyebildigini degerlendirir

23.08.2011'den itibaren gegerlidir.

Agr1 tanisini yapar

Cocugun yiiz gériiniimii ve vital bulgu degisikliklerinden
degerlendirme yapabilir

Sistemik ilag tedavisini
yOnetir

Narkotik olmayan analjezikleri diizenler

Bu gruptaki ilaglari, verilig yollarini, dozlarini ve yan etkilerini

bilir

Bu gruptaki ilaglari, verilig yollarini, dozlarini ve yan etkilerini

bilir

Mifredat satirlari, sf: 8/40
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4. Cocugun pre-, peri-,
ve postop izlemi —
Anestezi prensipleri

Agr1 tedavisi (oral,
rektal, parenteral)

Lokal agr1 dindirme
tekniklerini yonetir

Epidural enjeksiyonu degerlendirir

Kaudal analjeziyi degerlendirir.

Penis dorsal sinir bloku uygulayabilir

Penisin subkutan ¢epegevre blokunu uygulayabilir

Topikal blok uygulayabilir

Postoperatif sivi tedavisi

Metabolik hiza gére 24
saatlik s1v1 rejimini
avyarlar

Ameliyat sirasindaki
ac1g1 kapatmak i¢in
gerekli siviy1 hesaplar

4. Cocugun pre-, peri-,
ve postop izlemi —
Anestezi prensipleri

Postoperatif sivi tedavisi

Kan transfuzyonunu
gerektirecek kan
kayiplarini
degerlendirerek
gerektiginde ne kadar
transfiizyon yapmasini
bilir

Anestezi (prensipler,
premedikasyon)

23.08.2011'den itibaren gegerlidir.

Hastanin hikayesini
ogrenir

Onceki hastaliklari ve
ameliyatlarini dgrenir

Alerji oykiisii ve varsa
kullandigi ilaglart

belirler
Yandag hastaliklar1  |Solunum sistemi,dolagim sistemi,karaciger, metabolik sistem,
belirler bobrekler, gastrointestinal sistem ile ilgili sorgulama

Mifredat satirlari, sf: 9/40
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Minimal laboratuar
inceleme, gerekiyor ise
daha ayrintili inceleme

yapar

5. Bobrek ve st iiriner
sistem anomalileri

Prenatal hidronefroz ve
beraberindeki sorunlarin
yonetimini yapar

Prenatal hidronefroz
fetal 6ntanisini konstilte
eder

Prenatal hidronefrozun nedenlerini ayirt eder

Prenatal hidronefrozun nedenlerini agiklar

Prenatal hidronefroza eslik edebilecek anomalileri belirler

Prenatal hidronefroza eslik edebilecek anomalileri agiklar

Prenatal hidronefrozda karsi taraf bobrek ile beraber tiim {iriner
sistem hakkinda karar verir

Prenatal hidronefrozda karsi taraf bobrek ile beraber tiim {iriner
sistem durumunu agiklar

5. Bobrek ve iist iriner
sistem anomalileri

Prenatal hidronefroz ve
beraberindeki sorunlarin
yOnetimini yapar

23.08.2011'den itibaren gegerlidir.

Prenatal hidronefroz
fetal 6ntanisini konstilte
eder

Prenatal hidronefrozlu bebegi olan anneyi ve dogan bebegi
anamnez ve fizik muayene ile degerlendirir

Prenatal hidronefrozlu bebegi olan anne ve dogan bebegin
anamnez ve fizik muayenesini agiklar

Prenatal hidronefroz
tanis1 koyar

Prenatal hidronefrozun varligini/yoklugunu arastirmak icin tani
yontemlerini belirler

Prenatal hidronefrozun varligini/yoklugunu arastirmak icin tani
yontemlerini agiklar

Tan1 yontemlerinin sonuglarini belirler

Tan1 yontemlerinin sonuglarini agiklar

Prenatal hidronefrozun prenatal tanisinin 6nemini belirler

Prenatal hidronefrozun prenatal tanisinin dnemini agiklar

Prenatal hidronefrozun patofizyolojik gelisimini ve nedenine gére
dogal seyrini belirler

Prenatal hidronefrozun patofizyolojik gelisimini ve nedenine gore
dogal seyrini tanimlar

Prenatal hidronefrozun iki tarafli olmasinin 6nemini belirler

Prenatal hidronefrozun iki tarafli olmasinin 6nemini agiklar

Prenatal hidronefrozda obstriiksiyon yerini (lokalizasyonu) belirler

Prenatal hidronefrozda obstriiksiyon yerini (lokalizasyonu)
tanimlar

Miufredat satirlari, sf: 10/40
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Prenatal hidronefrozun siddetini (derecesini) ve ortaya ¢ikma
zamanini belirler

Prenatal hidronefrozun siddetini (derecesini) ve ortaya ¢ikma
zamanini agiklar

Prenatal hidronefrozun
komplikasyonlarini
yOnetir

Prenatal hidronefrozun siddetine ve yerine gore olasi
komplikasyonlarini belirler

Prenatal hidronefrozun siddetine ve yerine gore olasi
komplikasyonlarini tahmin eder ve degerlendirir

Prenatal hidronefrozun prenatal tedavi yaklagimini belirler ve
yOnetir

Prenatal hidronefrozun prenatal tedavi yaklasimini degerlendirir
ve aciklar

5. Bobrek ve st tiriner
sistem anomalileri

Prenatal hidronefroz ve
beraberindeki sorunlarin
yonetimini yapar

Prenatal hidronefrozlu
hastanin tedavisini yapar

Prenatal hidronefrozun postnatal tedavi yaklagimini belirler

Prenatal hidronefrozun postnatal tedavi yaklagimini agiklar

Prenatal hidronefrozda konservatif tedaviyi yapar ve yonetir

Prenatal hidronefrozda konservatif tedavinin yerini tanimlar ve
aciklar

Prenatal hidronefrozun prenatal donemdeki girisim
endikasyonlarini belirler ve karar verir

Prenatal hidronefrozun prenatal dénemdeki girigim
endikasyonlarini 6zetler ve agiklar

Prenatal hidronefrozun prenatal ve postnatal dénemdeki girigim
komplikasyonlarini belirler

Prenatal hidronefrozun prenatal ve postnatal donemdeki girisim
komplikasyonlarini tahmin eder ve agiklar

Prenatal hidronefrozlu
hastanin takibini yapar
ve konsiilte eder

Prenatal hidronefrozun prenatal takip seklini belirler

Prenatal hidronefrozun prenatal takip seklini agiklar

Prenatal hidronefrozun postnatal takibini yapar

Prenatal hidronefrozun postnatal takibini tanimlar

Renal agenezis yonetimi
yapar

Renal agenezis tanisi
koyar

Renal agenezili bebegi olan anneyi ve dogan bebegin dykiisiinii alir

ve bulgularimi belirler

Renal agenezili bebegi olan anneyi ve dogan bebegi degerlendirir

Renal agenezisi arastirmak i¢in tan1 yontemlerini belirler

Renal agenezisi arastirmak i¢in tan1 yontemlerini diizenler ve
degerlendirir

Tan1 yontemlerinin sonuglarini belirler

Tan1 yontemlerinin sonuglarini yorumlar

Renal agenezise eslik edebilecek anomalileri belirler

Renal agenezise eslik edebilecek anomalileri tanimlar

Renal ageneziste karsi taraf bobrek ile beraber tiim iiriner sistem
hakkinda karar verir

Renal ageneziste karsi taraf bobrek ile beraber tiim iiriner sistemi
degerlendirir

Renal agenezisli
hastanin takibini yapar

Renal agenezisli bebegin diger iiriner sistem organlar1 agisindan
takibini belirler

Renal agenezisli bebegin diger iiriner sistem organlari agisindan
takibini diizenler

Renal agenezisin pre ve postnatal takip yaklasimini belirler

Renal agenezisin pre ve postnatal takip yaklagimini tanimlar

23.08.2011'den itibaren gegerlidir.

Miufredat satirlari, sf: 11/40
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5. Bobrek ve iist {iriner
sistem anomalileri

Renal hipoplazi
yOnetimi yapar

Renal hipoplazi tanisi

Renal hipoplazili bebegi olan anneyi ve dogan bebegin dykiisiinii
alir ve bulgularini belirler

Renal hipoplazili bebegi olan anneyi ve dogan bebegi anamnez ve
fizik muayene ile degerlendirir

Renal hipoplaziyi arastirmak i¢in tan1 yontemlerini belirler

Renal hipoplaziyi aragtirmak i¢in tan1 yontemlerini agiklar

Tan1 yontemlerinin sonuglarini belirler

Tan1 yontemlerinin sonuglarini degerlendirir ve agiklar

Renal hipoplazinin nedenlerini belirler

Renal hipoplazinin nedenlerini tahmin eder

Renal hipoplaziye eslik edebilecek anomalileri belirler

Renal hipoplaziye eslik edebilecek anomalileri agiklar

koyar Renal hipoplazide kars1 taraf bobrek ile beraber tiim iiriner sistem |Renal hipoplazide karsi taraf bobrek ile beraber tiim iiriner sistemi
hakkinda karar verir degerlendirir
Renal hipoplazinin iki tarafli olmasinin 6nemini belirler Renal hipoplazinin iki tarafli olmasinin 6nemini agiklar
Renal hipoplazi tan1 kriterlerini belirler Renal hipoplazi tan1 kriterlerini tanimlar
Renal hipoplazili

hastanin takip ve
tedavisini yapar

Renal hipoplazinin pre ve postnatal takip ve tedavi yaklagimini
belirler

Renal hipoplazinin pre ve postnatal takip ve tedavi yaklagimini
tanimlar

Renal displazi
(multikistik displastik
bobrek) yonetimi yapar

Multikistik displastik
bobregi olan hastanin
tanisini koyar

Multikistik displastik bobrekli bebegi olan anneyi ve dogan bebegin
semptom ve bulgularini belirler

Multikistik displastik bobrekli bebegi olan anneyi ve dogan
bebegi anamnez ve fizik muayene ile degerlendirir

Multikistik displastik bobregin nedenini ve patofizyolojik
gelisimini belirler

Multikistik displastik bobregin nedenini ve patofizyolojik
gelisimini agiklar

Multikistik displastik bobrekte karsi taraf bobrek ile beraber tiim
iiriner sistem hakkinda karar verir

Multikistik displastik bobrekte karsi taraf bobrek ile beraber tiim
iriner sistemi degerlendirir

Multikistik displastik bobregi aragtirmak i¢in tant yontemlerini
belirler

Multikistik displastik bobrege yonelik tan1 yontemlerini agiklar

Tan1 yontemlerinin sonuglarini belirler

Tan1 yontemlerinin sonuglarini agiklar

Multikistik displastik bobrege eslik edebilecek anomalileri belirler

Multikistik displastik bobrege eslik edebilecek anomalileri
tanimlar

Multikistik displastik
bobregin
komplikasyonlarini
yonetir

Multikistik displastik bobregin olas1 komplikasyonlarini belirler

Multikistik displastik bobregin olasi komplikasyonlarini agiklar

Renal displazi
(multikistik displastik
bobrek) yonetimi yapar

Multikistik displastik
bobregi olan hastay1
tedavi eder

Multikistik displastik bobrekte konservatif tedavinin yerini belirler

Multikistik displastik bobrekte konservatif tedavinin yerini
tanimlar

Multikistik displastik bobregin girisim komplikasyonlarini belirler

Multikistik displastik bobregin girisim komplikasyonlarini 6zetler

Multikistik displastik bobrekte cerrahi tedavinin yerini belirler

Multikistik displastik bobrekte cerrahi tedavinin yerini tanimlar

Multikistik displastik bobregin pre ve postnatal takip yaklagimini
belirler

Multikistik displastik bobregin pre ve postnatal takip yaklagimini
tanimlar

23.08.2011'den itibaren gegerlidir.
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Renal duplikasyonlu bebegi olan annenin ve dogan bebegin Renal duplikasyonlu bebegi olan anneyi ve dogan bebegi anamnez
semptom ve bulgularini belirler ve fizik muayene ile degerlendirir
Renal duplikasyonun nedenlerini belirler Renal duplikasyonun nedenlerini agiklar
Renal duplikasyonlu

5. Bobrek ve tist iiriner
sistem anomalileri

Renal duplikasyon
yonetimi yapar

hastanin tanisini koyar

Renal duplikasyonun patofizyolojik gelisimini belirler

Renal duplikasyonun patofizyolojik gelisimini tanimlar

Renal duplikasyonu arastirmak i¢in tan1 yontemlerini belirler

Renal duplikasyonu arastirmak i¢in tan1 yontemlerini agiklar

Tan1 yontemlerinin sonuglarini belirler

Tani1 yontemlerinin sonuglarini yorumlar

Renal duplikasyona eslik edebilecek anomalileri belirler

Renal duplikasyona eslik edebilecek anomalileri agiklar

Renal duplikasyonun
komplikasyonlarini
yOnetir

Renal duplikasyonun olast komplikasyonlarini belirler

Renal duplikasyonun olas1 komplikasyonlarini tanimlar

Renal duplikasyonlu
hastay: tedavi eder

Renal duplikasyonun tedavi yaklagimini belirler

Renal duplikasyonun tedavi yaklagimini agiklar

Renal duplikasyonlu bebegin diger iiriner sistem organlart agisindan
takip planini belirler

Renal duplikasyonlu bebegin diger iiriner sistem organlari
acisindan takip planini tanimlar

Polikistik bobrek hastalikli bebegi olan annenin ve dogan bebegin
semptom ve bulgularini belirler

Polikistik bobrek hastalikli bebegi olan anneyi ve dogan bebegi
anamnez ve fizik muayene ile degerlendirir

5. Bobrek ve tist iiriner
sistem anomalileri

Polikistik bébrek Polikistik bobrek Polikistik bobrek hastaliginin iki tarafli olmasinin dnemini ve Polikistik bobrek hastaliginin iki tarafli olmasinin énemini ve
hastali yonetimi yapar| Tootan8! olan hastayt glimeiil ciddiyetini belirler dliimeiil ciddiyetini agiklar
degerlendirir
Polikistik bobrek hastaliginin nedenlerini belirler Polikistik bobrek hastaliginin nedenlerini agiklar
Polikistik bobrek hastaligini arastirmak i¢in tan1 yéntemlerini Polikistik bobrek hastaligini arastirmak i¢in tan1 yontemlerini
belirler tanimlar
Polikistik bobrek

Polikistik bobrek
hastalig1 yonetimi yapar

hastalig1 olan hastanin
tanisini1 koyar

Tan1 yontemlerinin sonuglarini belirler

Tani1 yontemlerinin sonuglarini yorumlar

Polikistik bobrek hastaligina eslik edebilecek anomalileri belirler

Polikistik bobrek hastaligina eslik edebilecek anomalileri agiklar

Polikistik bobrek
hastaliginin e - . . T, . -
. Polikistik bobrek hastaliginin olas1 komplikasyonlarini belirler Polikistik bobrek hastaliginin olas1 komplikasyonlarimi agiklar
komplikasyonlarini
yonetir
Polikistik bobrek Polikistik bobrek hastaliginin tedavi yaklasimini belirler Polikistik bobrek hastaliginin tedavi yaklagimini tanimlar

hastalig1 olan hastay1
tedavi eder

Polikistik bobrek hastaliginin pre ve postnatal takip yaklagimini
belirler

Polikistik bobrek hastaliginin pre ve postnatal takip yaklagimini
tanimlar

23.08.2011'den itibaren gegerlidir.

Atnal1 bobregi olan

hactawvi deserlendirir

Atnal1 bebegi olan annenin ve dogan bebegin semptom ve
bulgularimi belirler

Atnal1 bebegi olan anneyi ve dogan bebegi anamnez ve fizik
muayene ile degerlendirir

Atnal1 bobrekte kars taraf bobrek ile beraber tiim tiriner sistemin
degerlendirmesini yapar

Atnal1 bobrekte karsi taraf bobrek ile beraber tlim {iriner sistemi
degerlendirir

Miufredat satirlari, sf: 13/40
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J (=)
Atnali bobregin nedenlerini belirler Atnal1 bobregin nedenlerini agiklar
Atnal1 bobregin patofizyolojik gelisimini belirler Atnal1 bobregin patofizyolojik gelisimini aciklar
Atnal1 bobregi aragtirmak icin tan1 yontemlerini belirler Atnal1 bobregi aragtirmak i¢in tan1 yontemlerini tanimlar
5 Snetimi | Atnali bobregi ol
Atnali bSbrek yonetimi fatt bobregt ofan Tan1 yontemlerinin sonuglarini belirler Tan1 yontemlerinin sonuglarini yorumlar
yapar hastanin tanismi koyar
Atnal1 bobrege eslik edebilecek anomalileri belirler Atnal1 bobrege eslik edebilecek anomalileri agiklar
Atnali bobregin
komplikasyonlarini  [Atnal1 bobregin olas1 komplikasyonlarim belirler Atnal1 bobregin olas1 komplikasyonlarini degerlendirir
yonetir
) Atnal1 bobrekte tedavi yaklagimini belirler Atnal1 bobrekte tedavi yaklagimini agiklar
Atnal1 bobregi olan
hastay1 tedavi eder | A tna); bobregin pre ve postnatal takip yaklasimini belirler Atnali bdbregin pre ve postnatal takip yaklagimini tanimlar
Renal ektopisi olan annenin ve dogan bebegin semptom ve Renal ektopisi olan anneyi ve dogan bebegi anamnez ve fizik
Renal ektopisi olan bir bulgularini belirler muayene ile degerlendirir
Ii .. |Renal ektopide karg1 taraf bobrek ile beraber tiim iiriner sistem Renal ektopide karsi taraf bobrek ile beraber tiim tiriner sistemi
hastay1 degerlendirir . - .
hakkinda karar verir degerlendirir
Renal ektopinin nedenlerini ve patofizyolojik geligimini belirler Renal ektopinin nedenlerini ve patofizyolojik gelisimini agiklar
Renal ektopiyi aragtirmak i¢in tan1 yontemlerini belirler Renal ektopiyi arastirmak i¢in tant yontemlerini agiklar
Renal ektopi yonetimi . R . . R .
yapar Renal ektopi tanisi koyar| Tan1 yontemlerinin sonuglarini belirler Tan1 yontemlerinin sonuglarini yorumlar
Renal ektopiye eslik edebilecek anomalileri belirler Renal ektopiye eslik edebilecek anomalileri agiklar
Renal ektopinin
komplikasyonlarin1  |Renal ektopinin olas1 komplikasyonlarini belirler Renal ektopinin olast komplikasyonlarini siralar ve agiklar
yonetir
Renal ektopisi ol .. . . .. .
hzr;?a; t:lfil:e(;:rn l?enal ektopinin pre ve postnatal takip yaklagimini belirler [}enal ektopinin pre ve postnatal takip yaklagimini tanimlar
Ureteropelvik bileske darlikli bebegi olan annenin ve dogan Ureteropelvik bileske darlikli bebegi olan anneyi ve dogan bebegi
5 Bobrek ve ist iiriner bebegin semptom ve bulgularini belirler anamnez ve fizik muayene ile degerlendirir
o . Ureteropelvik bileske darliginda kars1 taraf bobrek ile beraber tiim |Ureteropelvik bileske darliginda karsi taraf bobrek ile beraber tiim
sistem anomalileri .. . . . . . .
iiriner sistem hakkinda karar verir iriner sistemi degerlendirir
Ureteropelvik bileske darliginin nedenlerini ve patofizyolojik Ureteropelvik bileske darliginin nedenlerini ve patofizyolojik
gelisimini ve nedenine gore dogal seyrini belirler gelisimini ve nedenine gore dogal seyrini aciklar
Ureteropelvik bileske darligmin iki tarafli olmasinin dnemini Ureteropelvik bileske darligmin iki tarafli olmasinin énemini
Ureteropelvik bileske | Ureteropelvik bileske belirler agiklar
obstruksiyonu (darlig1) darlig1 olan hastay1 Ureteropelvik bileske darligin arastirmak igin tani yontemlerini Ureteropelvik bileske darligini arastirmak igin tan1 yontemlerini
yonetimi yapar degerlendirir belirler agiklar
Tan1 yontemlerinin sonuglarini belirler Tan1 yontemlerinin sonuglarini yorumlar
23.08.2011'den itibaren gegerlidir. Miifredat satirlari, sf: 14/40
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- S . . o Uret lvik bileske darlig lik edebilecek lileri
Ureteropelvik bileske darligina eslik edebilecek anomalileri belirler rile ropelvik brieske Carugina eslik edebliccek anofmattet!
aciklar
. Uret lvik bileske darlig iddetini (d ini) tahmin ed
Ureteropelvik bileske darliginin siddetini (derecesini) belirler Ureteropelvik bileske darhiginin siddetini (derecesini) tahmin eder
ve agiklar
Ureteropelvik bileske | .. Lo o T . .. - _ S
darlsinim pre ve Ureteropelvik bileske darlig1 siddetini gosteren parametreleri Ureteropelvik bileske darlig siddetini belirlemede kullanilan
rliginin pr
5 pre v belirler parametreleri agiklar
postnatal tanisini koyar
Ureteropelvik bileske
darliginin Ureteropelvik bileske darliginin siddetine ve yerine gére olast Ureteropelvik bileske darligimin siddetine ve yerine gére olast
komplikasyonlarin1  [komplikasyonlarini belirler komplikasyonlarini agiklar
yonetir
Ureteropelvik bileske darligmin tedavi yaklagimim belirler Ureteropelvik bileske darligmin tedavi yaklasimini tanimlar
Ureteropelvik bileske Ureteropelvik bileske darliginda konservatif tedavinin yerini Ureteropelvik bileske darliginda konservatif tedavinin yerini
obstruksiyonu (darlig1) belirler aciklar
yOnetimi yapar " . B . - . B B
. Ureteropelvik bileske darliginin standart cerrahi tedavi yontemlerini| Ureteropelvik bileske darliginin standart cerrahi tedavi
Ureteropelvik bileske

5. Bobrek ve tist iiriner
sistem anomalileri

darlig1 olan hastay1
tedavi eder

yapar

yontemlerini agiklar

Ureteropelvik bileske darliginin cerrahi tedavi komplikasyonlarini
belirler

Ureteropelvik bileske darliginin cerrahi tedavi komplikasyonlarini
aciklar

Ureteropelvik bileske darligmin prenatal takip yaklasimin belirler

Ureteropelvik bileske darligmin prenatal takip yaklasimim agiklar

Ureteropelvik bileske darligmin postnatal takip yaklasimini belirler

Ureteropelvik bileske darligmin postnatal takip yaklasimini
aciklar

Ureterosel yonetimi

Ureteroseli olan hastay1
degerlendirir

Ureteroselli bebegi olan annenin ve dogan bebegin semptom ve
bulgularini belirler

Ureteroselli bebegi olan anneyi ve dogan bebegi anamnez ve fizik
muayene ile degerlendirir

Ureteroselin nedenlerini ve patofizyolojik gelisimini belirler

Ureteroselin nedenlerini ve patofizyolojik gelisimini agiklar

Ureterosel tanist koyar

Ureteroseli arastirmak icin tan1 yontemlerini belirler

Ureteroseli arastirmak icin tan1 yontemlerini tanimlar

Ureteroselin prenatal tanisinin $nemini belirler

Ureteroselin prenatal tanisinin énemini agiklar

Tan1 yontemlerinin sonuglarini belirler

Tan1 yontemlerinin sonuglarini yorumlar

yapar Ureterosele eslik edebilecek anomalileri belirler Ureterosele eslik edebilecek anomalileri agiklar
Ureterosel
komplikasyonlarmi  |Ureteroselin olast komplikasyonlarini belirler Ureteroselin olas1 komplikasyonlarini agiklar
_ yonetir
Ureteroselin tedavisini | .. . . . - . .
Ureteroselin tedavi yaklasimini belirler Ureteroselin tedavi yaklagimini agiklar
yapar

Uret lin tedavisini | .. . . . . . - . . . .
- . reteroselin tedavisint Ureteroselin cerrahi tedavi komplikasyonlarini belirler Ureteroselin cerrahi tedavi komplikasyonlarini agiklar
Ureterosel y6netimi yapar

23.08.2011'den itibaren gegerlidir.

Miufredat satirlari, sf: 15/40
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Uret li olan hast .. N
yapar Ure er(;:iilpoe;air;r B | Ureteroselin prenatal takip ve tedavi yaklasimini belirler Ureteroselin prenatal takip ve tedavi yaklagimini agiklar

5. Bobrek ve st iriner

Ektopik iireteri olan
hastay1 degerlendirir

Ektopik tireterli bebegi olan annenin ve dogan bebegin semptom ve
bulgularini belirler

Ektopik iireterli bebegi olan anneyi ve dogan bebegi anamnez ve
fizik muayene ile degerlendirir

Ektopik {ireterin patofizyolojik gelisimini belirler

Ektopik iireterin patofizyolojik gelisimini agiklar

Ektopik {iireterin tanisini

Ektopik {ireteri aragtirmak i¢in tan1 yéntemlerini belirler

Ektopik iireteri aragtirmak i¢in tan1 yontemlerini agiklar

Tan1 yontemlerinin sonuglarini belirler

Tan1 yontemlerinin sonuglarini yorumlar

sistem anomalileri koyar
Ektopik iireter ydnetimi Ektopik iiretere eslik edebilecek anomalileri belirler Ektopik iiretere eslik edebilecek anomalileri agiklar
Ektopik tireteri
yapar OPI ureterin Ektopik iireterin agilim yerine gore olasi komplikasyonlarini Ektopik iireterin agilim yerine gore olas1 komplikasyonlarini
komplikasyonlarini .
L. belirler aciklar
yOnetir
Ektopik ireter tedavisini : .
Opi tretel feCavisiil Ektopik iireterde tedavi yaklagimini tanimlar
_yapar Ektopik tireterde tedavi yaklagimini belirler
Ektopik iireteri olan - . .
. Ektopik iireterin takip yaklagimini agiklar
hastayi takip eder
Urakal patolojiler

6. Alt liriner sistem
anomalileri

(patent urakus, kistler,
siniis, divertikiil)

Ekstrofi — Epispadias
Kompleksi

Mesane divertikiilii

Vezikoiireteral reflii

Uretral valvler

Posterior uretritis

Uretra darliklart

Uretra duplikasyonu

Uretra divertikiilii

Meatal prolapsus

6. Alt tiriner sistem
anomalileri

Urogenital siniis
anomalileri

Kloakal anomaliler

Prune-Belly Sendromu

23.08.2011'den itibaren gegerlidir.

Tanisim1 Koyar

Oykii Alir

Diger dogumsal genital patolojilerle ayirici tanisim agiklar

Fizik muayene yapar

Fizik muayene yontemlerini agiklar

Tadasricini VAnatis

Tedavi yontemlerini siralar ve degerlendirir

Tedavi yontemlerini aciklar

Miufredat satirlari, sf: 16/40
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Hipospadias

TCUTVISIIIT T UITCTT

Medikal tedavisini yapar

Medikal tedavisi degerlendirir

Medikal tedavisini agiklar

Cerrahi tedavisini yapar

Cerrahi tedavisini degerlendirir

Cerrahi tedavisini agiklar

. i ileri Komplik: 1 : .. .
7. Penis anomalileri omp 1"asy$)n ant Komplikasyonlarini degerlendirir Komplikasyonlarini agiklar
Y Onetir
Fimozis (liken
sklerozus)
Epispadias
Gomiilii penis
Penoskrotal web
Mikropenis
.. . . . .. |Skrotumda testisi olmayan hastada neler olabilecegi konusunda
Skrotumda testisi olmayan hastayi fizik muayene ile degerlendirir 4 g
aciklama yapar
Retrakiil testi . is testisi ‘ Retraktil testis ve inmemis testisin 6zelliklerini, farkliliklarin
Testisin inisine ait ' _|Retraktil testis ve inmemis testisin ayirici tanisim yapar
i Skrotumda bir ya da iki agiklar
8. Gonadal ve skrotal anomaliler L.
anomaliler (kriptorsidizm, ektopi testisi olmayan hastanin
> > Sneti Palpe edilemeyen testisi arastirmak ic¢in gerekli tan1 yontemlerini . . o
retraktil) tanisint yonetir P Y ¥ (ne Y Palpe edilemeyen testisin ayirici tan1 yontemlerini agiklar

uygular

Inmemis testisin tan1 yontemlerinin sonug¢larini yorumlar

Inmemis testisli cocukta tan1 yontemlerinin sonuglarina gore neler
olabilecegini agiklar

8. Gonadal ve skrotal

Testisin inigine ait
anomaliler

23.08.2011'den itibaren gegerlidir.

Skrotumda bir ya da iki
testisi olmayan hastanin
tanisini yonetir

Inmemis testisle birlikte cinsiyet karmasasi olan hastay1 yonetir

Inmemis testisle birlikte cinsiyet karmasas1 olan hastaya yapilmas1
gerekenleri agiklar

Testis(ler)in skrotuma indirilme zamanini belirler

Testis(ler)in indirilme zamanina etki eden faktorleri agiklar

Testis(ler)in skrotuma indirilme zamanini belirler

Testis(ler)in skrotuma indirilme zamanini agiklar

Testis(ler)i skrotuma indirme zamaninin 6nemini aileye
aciklayabilmek

Inmemis testisin
komplikasyonlarini
yonetir

Skrotuma inmemis/indirilmemis testis(ler)in komplikasyonlarini
aciklar

Miufredat satirlari, sf: 17/40
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anomaliler (kriptorsidizm, ektopi, Inmemis testisin . . . . . .
. . Inmemis testiste hangi durumlarda orsiyektomi yapilmasi
retraktil) komplikasyonlarini e
L gerektigini aciklar
yonetir

Inmemis testisin
tedavisini yonetir

Inmemis testisin klasik cerrahi tedavisini yapar

Inmemis testise fitigin eslik edebilecegini agiklar

Inmemis testisin cerrahi tedavi yéntemlerini aciklar

Inmemis testis tedavisinde hormon tedavisini yonetir

Inmemis testis tedavisinde hormon tedavisinin yerini agiklar

Palpe edilemeyen testiste tanisal laparaskopi yapar

Palpe edilemeyen testiste tanisal laparaskopinin yerini agiklar

Testisin inigine ait
anomaliler
(kriptorsidizm, ektopi,
retraktil)

8. Gonadal ve skrotal

Inmemis testisin
tedavisini yonetir

Safhali orsiyopeksi ameliyatini1 yapar

Safhali orgiyopeksinin endikasyonlarimi agiklar

Inmemis testisin
tedavisini yonetir

Yiiksek inmemis testiste Fowler-Stephens ameliyatini yapar

Yiiksek inmemis testiste Fowler-Stephens ameliyatini agiklar

Inmemis testisin
tedavisini yonetir

Yiiksek inmemis testiste mikrovaskiiler ototransplantasyon
yonteminin endikasyonlarmi agiklar

Inmemis testisin
tedavisini yonetir

Reoperatif orsiyopeksi ameliyatini yapar

Reoperatif orsiyopeksi ameliyatini agiklar

Takibini yapar

anomaliler

Anorsi, poliorsi

23.08.2011'den itibaren gegerlidir.

Anorsidili ve poliorsidili
hastay1 yonetir

Skrotumda hig testisi olmayan hastay1 muayene eder

Skrotumda hig testisi olmayan hastada neler olabilecegini agiklar

Anorsidi tanisi i¢in gereken tan1 yontemlerini uygular

Anorsidi tanisi i¢in gereken tani yontemlerini agiklar

Anorsidiye eslik eden anomalileri agiklar

Anorsidili hastada cinsiyet belirsizligini aragtirir

Anorsidili hastada cinsiyet belirsizliginin arastirilmas1 gerektigini
aciklar

Anorsidili hastaya testis protezi yerlestirilmesi ameliyatini yapar

Anorsidili hastaya testis protezi yerlestirilmesinin
endikasyonlarimi aciklar

Miufredat satirlari, sf: 18/40
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Poliorsidili hastay1

Poliorsidili hastada normal ve anormal testislerin degerlendirmesini
yapar

Poliorsidili hastada yapilmas1 gereken islemleri agiklar

yOnetir Poliorsidili hastada eslik eden anomalileri belirler Poliorsidili hastada eglik edebilecek anomalileri agiklar
Poliorsidili hastada cerrahi tedavi uygular Poliorsidili hastada cerrahi tedavi endikasyonlarimi agiklar
Hidrosel tanisini koyar Hidrosel tanisini agiklar
Hidroselli hast:
Hidrosel, herni ! ros? lt' astayl Hidrosel ¢esitlerinin ayirici tanisini yapar Hidrosel ¢esitlerinin ayirici tanisini agiklar
yonetir

Abdominoskrotal hidrosel tanisini koyar

Abdominoskrotal hidroseli agiklar

8. Gonadal ve skrotal
anomaliler

Hidrosel, herni

Hidroselli hastay1
yonetir

Hidroselin diger kitlelerden ayiric1 tanisini yapar

Skrotal hidroselin diger skrotal kitlelerden ayirici tanisini agiklar

Hidrosel ameliyatini yapar

Hidroselin cerrahi tedavi endikasyonlarini aciklar

Hidroselin cerrahi tedavi komplikasyonlarini tedavi eder

Hidroselin cerrahi tedavi komplikasyonlarini ve bunlarin
tedavisini agiklar

Inguinal hernili hastay1

Inguinal ya da skrotal hernili hastanin muayenesini yapar ve
degerlendirir

Inguinal ya da skrotal hernili hastanin bulgularinin yorumunu
aciklar

Inguinal ya da skrotal bolgedeki sisliklerin ayirici tanisini yapar

Inguinal ya da skrotal bélgedeki sisliklerin ayirici tanisim agiklar

yOnetir Inguinal herni komplikasyonlarmin tamsim koyar Inguinal herni komplikasyonlarii agiklar
Inguinal herni ameliyatini yapar Inguinal herninin cerrahi tedavi endikasyonlarim agiklar
Inguinal herni komplikasyonlarmin tedavisini yapar Inguinal herni komplikasyonlarinin tedavisini agiklar
Varikoselli hast
an os"e lt, YT Varikosel tanisini koyar Varikoselli hastanin prognozu hakkinda yorum yapar
yOnetir

Varikoselli hastay1

Varikosel derecesini tanimlar

Varikosel derecesini yorumlar

yonetir
Varikoselli hast . .. . . . .. . ..
an os"e 1{ BT Varikosel tanist icin gerekli yardimer tan1 yontemlerini uygular Varikosel tanisi igin gerekli yardimei tani yontemlerini yorumlar
Varikosel _YOoneur
Varikoselli hastay1 . C e .. . s .. . ..
Sncti Varikoselin diger skrotal sigliklerden ayirici tanisini yapar Varikoselin diger skrotal sisliklerden ayirici tanisin1 degerlendirir
yOnetir
Varikoselli hast . . . . . . ..
arl os"e 1{ YL | Varikoselin komplikasyonlarinin tanisini koyar Varikoselin komplikasyonlarini degerlendirir
yOnetir
Varikoselli hast: . . . . . . . . .
an Osbf:neltlras ayl Varikoseli cerrahi olarak tedavi eder Varikoselin cerrahi tedavi endikasyonlarini agiklar
yoneti
S toselli hast:
perma ?Se 1 astayt Spermatosel tanisini koyar
yonetir
Spermatoselli hastay1 [Spermatoselin diger testis/skrotum sisliklerinden ve kitlelerinden  |Spermatoselin diger testis/skrotum sisliklerinden ve kitlelerinden
yonetir ayi1rici tanisini yapar ayirici tanisini agiklar
S toselli hast . . .
Spermatosel perma ?Set_l astayl Spermatosel komplikasyonlarini degerlendirir Spermatosel komplikasyonlarini agiklar
yOnetir
Spermatoselli hastay1 . . . . . . .
Sneti Spermatoselin cerrahi tedavisini yapar Spermatoselin cerrahi tedavi endikasyonlarini agiklar
yonetir
S toselli hast . . .
perma ?Set_l astayt Spermatoselin komplikasyonlarimi tedavi eder
yOnetir

23.08.2011'den itibaren gegerlidir.
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Over patolojileri

Overinde cerrahi
patoloji olan hastay1
yonetir

Over kitlelerinin tanisini koyar, ayirici tanisini yapar

Over kitlelerinin tani ve ayirici tanisini agiklar

8. Gonadal ve skrotal
anomaliler

Over patolojileri

Overinde cerrahi
patoloji olan hastay1
yonetir

Opver kitlelerinin tedavisini yapar

Over kitlelerinin cerrahi tedavi endikasyonlarini agiklar

Diger skrotal anomaliler

Penoskrotal
transpozisyonlu hastay1
yOnetir

Penoskrotal transpozisyonun tanisini koyar

Penoskrotal transpozisyona eslik eden anomalilerin (hipospadias,
bifid skrotum vb) tanisini koyar

Penoskrotal transpozisyona eslik eden anomalileri (hipospadias,
bifid skrotum vb) aciklar

Penoskrotal transpozisyonun cerrahi tedavisini gergeklestirir

Penoskrotal transpozisyonun cerrahi tedavi endikasyonlarim
aciklar

Bifid skrotumlu hastay1
yOnetir

Bifid skrotumun tanisini1 koyar

Bifid skrotumun cerrahi tedavisini yapar

Bifid skrotumun cerrahi tedavi endikasyonlarini agiklar

Skrotal agenezili hastay1
yOnetir

Skrotal agenezinin tanisini koyar

Skrotal agenezinin cerrahi tedavisini yapar

Skrotal agenezinin cerrahi tedavi endikasyonlarini agiklar

Gonadal flizyon
anomalisi olan hastay1
yonetir

Gonadal fiizyon anomalilerinin (splenogonadal fiizyon)tanisini
koyar

Gonadal fiizyon anomalili (splenogonadal fiizyon) hastanin cerrahi
tedavisini yapar

Gonadal fiizyon anomalili (splenogonadal fiizyon) hastanin
cerrahi tedavi endikasyonlarini aciklar

Transvers testikiiler
ektopisi olan hastay1
yOnetir

Testikiiler transvers ektopinin tanisini koyar

Testikiiler transvers ektopinin cerrahi tedavisini yapar

Testikiiler transvers ektopinin cerrahi tedavi endikasyonlarini
aciklar

Testis hipertrofisi ve
makroorsidizmi olan
hastay1 yonetir

Testis hipertrofisi ve makroorsidizmi tanisin1 koyar

Testis hipertrofisi ve makroorsidizmi olan hastanin tedavisini yapar

Testiste mikrolitiazis tanisini1 koyar

Testiste mikrolitiazis tanisinin ydntemlerini agiklar

Testisinde mikrolitiazis olan hastada gelisebilecek komplikasyonlar
degerlendirir

Testisinde mikrolitiazis olan hastada gelisebilecek
komplikasyonlar1 agiklar

8. Gonadal ve skrotal
anomaliler

Diger skrotal anomaliler

Testisinde mikrolitiazis
olan hastay1 yonetir

Testisinde mikrolitiazis olan hastanin tedavisini yapar

Testisinde mikrolitiazis olan hasta i¢in gereken tedaviyi agiklar

23.08.2011'den itibaren gegerlidir.

Internal genital
farklilagmanin
fizyopatolojisini
tanimlar

internal genital ductus sistemininin anatomik bilesenlerini ve
komsuluklarini anlatabilmeli

Miufredat satirlari, sf: 20/40
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Eksternal genital
farklilagmanin eksternal genital ductus sistemininin anatomik bilesenlerini ve
fizyopatolojisini komgsuluklarini anlatabilmeli
tanimlar

9. Cinsel gelisim
bozukluklar1 ve
dogumsal jinekolojik
patolojiler

Cinsel geligim
bozukluklarinin
siniflandirmasini yapar

Genital farklilagmanin
kromozomal gelisimi
tanimlar

Degisik gonad yapilarinin genital farklilasmadaki etkilerini
sayabilmeli

Steroid sentezinin tiim basamaklarini sayabilmeli

Cinsel farklilagsma
bozukluklarinda klinik

Cinsel gelisim bozuklugunu tantyabilmeli

Siniflamasini yapabilmeli

degerlendirmesini
tanimlar
Ayirict tanisint 6grenmeli ve yapmali
N Hermafroditizmi Gergek he@afrodltlzmde disi ve erkek yon(?e deglslm kararlarinin
Hermafroditizm, erkek . . gerekgelerini ve fertilite oranlarini siralayabilmeli
tanimlayabilmeli,

ve disi
psodohermafroditizmin

tanisini , tedavi

tanisini koyar seglenellcjl‘?rmll‘ Gergek hermafroditizmde cinsiyet degisikliginden sonra malinite
SIARAYabImett 1o elisimi hakkinda bilgi sahibi olmali
Hermatroditizmi
tanimlayabilmeli,

23.08.2011'den itibaren gegerlidir.

tanisini , tedavi
segeneklerini
siralavabilmeli

Gergek hermafroditizmde cinsiyet degisimi sonras1 hormonal
suplementasyon gereksinimi konusunda bilgi sahibi olmak

Erkek pseudohermafroditizminin cesitlerini sayabilmeli

Miufredat satirlari, sf: 21/40
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Komplet androjen yetmezligini tanimlayabilmeli
Erkek
9. Cinsel gelisim Hermafroditizm, erkek P seudeohermafrodlt.lzml
.. tanimlayabilmeli, . . e . .
bozukluklari ve ve disi ... |Kismi androjen yetmezligini tanimlayabilmeli
< .. . .. S tanisini koyabilmeli,
dogumsal jinekolojik | psddohermafroditizmin . o
.. tedavi segeneklerini
patolojiler tanisini koyar . .
siralayabilmeli
5 alfa rediiktaz enzim eksikligini tanimlayabilmeli
Persistan Miilleryan kanal sendromunu tanimlayabilmeli
Disi
pseudohermafroditizmi
| ilmeli
tanimlayabi r.ne 1’. Disi pseudohermafroditizmi tanimlayabilmeli, tiplerini sayabilmeli
tanisini koyabilmeli,
tedavi segeneklerini
siralavabilmeli
Disi pseudohermafroditizme neden olan enzim eksikligi
durumlarini tanimlayabilmeli
Disi Konjenital adrenal hiperplazinin prenatal tanisini tanimlayabilmeli
Hermafroditizm, erkek | pseudohermafroditizmi
ve disi tanimlayabilmeli,
psodohermafroditizmin | tanisini koyabilmeli,
tanisimt koyar tedavi seger?ekler‘ml Konjenital adrenal hiperplazinin tibbi tedavisi konusunda bilgi
siralayabilmeli sahibi olmali

23.08.2011'den itibaren gegerlidir.

Miufredat satirlari, sf: 22/40
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7. CIISCT ZCTISIIT

bozukluklar1 ve

dogumsal jinekolojik Her ii¢ hastalikta da genotip, fenotip, fertilite ve kanser olusum
patolojiler risklerini sayabilmeli
Miks Gonadal Mikst gonadal disgenezisin insidensini agiklayabilmeli
Disgenezisi
Mikst gonadal tanimlayabilmeli,

disgenezis tanisin1 koyar| tanisini koyabilmeli,
tedavi segeneklerini

Gonadoblastom ve Danys-Drash sendromu ile ilgkisini
tanimlamali

tanimlayabilmeli

Kromozomal . T .
Turner sendromunu | Turner sendomunun fizik karakteristiklerini, genetik yapisini ve
bozukluklarin tanisini . .
K tanimlamali prognozunu tanimlayabilmeli
oyar

Turner sendromunu
Kromozomal tanimlamali
bozukluklarin tanisini

9. Cinsel gelisim Turner sendromunun tedavi seceneklerini tanimlayabilmeli

bozukluklar1 ve

dogumsal jinekolojik Kovar Saf dal di )
patolojiler Y at gonada 1s.genez.1s Gonadal disgenezisin Turner’den farkliliklarmi tanimlayabilmeli
tanisini yapabilmeli
Iseme gizelgesini yorumlar
Semptomlar1 degerlendirir
Semptom skorlarini yorumlar
Genital bolge muayene bulgularini yorumlar.
Bulgular1 degerlendirir
Lumbo-sakral bolge muayene bulgularmi yorumlar
Tam idrar tahlili sonucunu degerlendirir.
10. Pediatrik alt tiriner Laboratuvar testlerini diizenler

Non-néropatik iseme

sistem fonksiyon bozukluklarini yénetir. Tan koyar Bobrek fonksiyon testlerini degerlendirir.
bozukluklari
23.08.2011'den itibaren gegerlidir. Miifredat satirlari, sf: 23/40
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Idrar akim hiz1 6l¢iim test sonuglarini yorumlar
Rezidiiel idrar miktarini degerlendirir.
Urodinamik incelemeleri duzenler
Gerekli durumlarda basing akim ¢aligmasi veya idrar akim hizi
Ol¢iimii ve birilkte sfinkter EMG sonuglarini yorumlar
Sistometri veya videotirodinami sonuglarini degerlendirir.
e Gerekli olgularda néroloji ve norosiriirjik konsiiltasyonlari
Gorilintiileme yontemlerini diizenler £ ) s Y
Goriintiileme yontemlerini diizenler Direk iiriner sistem grafisini yorumlar
Goriintiileme yontemlerini diizenler Uriner sistem ultrasonografisi sonucunu degerlendirir.
Tan1 koyar
Goriintiileme yontemlerini diizenler Iseme sistografisi sonucunu degerlendirir.
Goriintiileme yontemlerini diizenler Gerekli olgularda bobrek sintigrafisi testini planlar
Mesane dolum fazi ile ilgili bozukluklar1 siniflar Asir aktif mesane semptomlarini agiklar
s Alt tiriner sistemin ultrastriiktiirel anatomisini ve alt tiriner
Siniflar Mesane dolum fazi ile ilgili bozukluklart siniflar

10. Pediatrik alt iiriner
sistem fonksiyon
bozukluklar1

Non-néropatik iseme
bozukluklarini yonetir.

23.08.2011'den itibaren gegerlidir.

sistemde 6nemli néromediatorleri agiklar

Mesane bosaltim fazi ile ilgili bozukluklari siniflar

Disfonksiyonel iseme bozuklugunu agiklar ve smiflar

Tedavi eder

Uroterapiyi agiklar

Medikal tedaviyi agiklar

Antikolinerjik ilaglarin etki ve yan etkilerini agiklar

Medikal tedaviyi agiklar

Alfa reseptor blokerlerin etki ve yan etkilerini ve endikasyonlarini

Intravezikal tedaviyi diizenler

Intravezikal tedavi ajanlarini, etki mekanizmalarini ve yan
etkilerini agiklar

Noromodiilasyon ve ndrostimiilasyonu agiklar

Alt iiriner sistemin santral ve periferik innervasyonunu agiklar

Miufredat satirlari, sf: 24/40
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. . . Alt tiriner sistemin ve komsu organlarin makroskopik anatomisini
Cerrahi tedavi endikasyonlarini tanimlar suotg P
agiklar
Semptomlar1 yorumlar Iseme cizelgesi ve semptom skorlarini yorumlar

Norolojik muayeneyi yorumlar

Bulgular1 yorumlar
Genital bdlge ve lumbo-sakral bolge muayene bulgularimi

degerlendirir.

Hastanin norosiriirjik degerlendirilmesini diizenler.

Bobrek fonksiyon testlerini degerlendirir.
Tan1 koyar

Laboratuvar testlerini diizenler

Uriner sistem ultrasonografisi sonucunu yorumlar

Tam idrar tahlilini degerlendirir

Idrar akim hiz1 6l¢timil, fezlekem idrar tayini ve sfinkter EMG

Néropatik Iseme . oo o sonuglarini yorumlar.
. Urodinamik incelemeleri diizenler - - - -
bozukluklarin yénetir. Sistometri veya videoiirodinami sonuglarini yorumlar. Mesane

10. Pediatrik alt tiriner
sistem fonksiyon

bozukluklar: kapasitesi, kompliansi, ka¢irma basinglar1 kavramlarini tanimlar.
Medikal tedaviyi diizenler Antikolinerjik ilaglarn etki ve yan etki mekanizmalarini agiklar
. . e Intravezikal tedavi ajanlarinin etki ve yan etki mekanizmalarmi
Intravezikal tedaviyi diizenler.
aciklar
Temiz Aralikli Kateter kullanimi diizenler Temiz Aralikli Kateter Kullanim endikasyonlarini agiklar.
Tedavi Eder
Noromodiilasyon ve ndrostimiilasyonu diizenler Endikasyonlarini dzetler
. .. Konsti igi 1 dikal hi tedavi pl.
Eslik eden barsak problemlerinin tedavisini diizenler onstipasyon lgin tygwiaian fedika ve cetralil fedavi planint
aciklar
Cerrahi tedaviyi diizenler I\'/Iesa?le. ogmentasyonu endikasyonlarimi ve farkli ogmentasyon
tiplerini agiklar.
Temiz aralikl kateterizasyon i¢in alternatif kanal olugturulmasi ile
ilgili cerrahi teknikleri agiklar
23.08.2011'den itibaren gegerlidir. Miifredat satirlari, sf: 25/40
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10. Pediatrik alt iiriner
sistem fonksiyon
bozukluklari

Noropatik Iseme
bozukluklarini yonetir.

Tedavi Eder

Cerrahi tedaviyi diizenler

Mesane ¢ikim direncini arttirmaya yonelik cerrahi teknikleri
aciklar

Intestinal segment kullamimu ile ilgili komplikasyonlar1 ve
tedavilerini agiklar

Mesane ogmentasyonu ve uriner diversiyon sirasinda, farkli
gastrontestinal segment kullanimi endikasyonlarini agiklar

Uriner diversiyon sirasinda kullanilan farkli gastrointestinal
segmentlerin anatomik ve fizyolojik dzelliklerini agiklar

Lateks allerjisi riskini tahmin eder, uygun korunma seklini agiklar,
gerekli olgularda tedaviyi diizenler

Takip eder

Takip Protokolii'nii diizenler

Periyodik olarak, bobrek fonksiyon testleri, liriner sistem
ultrasonu ve tirodinamik incelemeleri diizenler ve hastay1 uzun
donemde izler

Mesane ogmentasyonu uygulanmis hastalarda, ameliyat sonrasi
10. yildan sonra yillik sistoskopik kontrolleri diizenler.

11. Pediatrik tirolojik
aciller

Renal enfeksiy6z
problemler (pyonefroz,
rnal apse)

Pyonefroz tanisini koyar

Pyonefroz semptomlarini belirler

Semptomlar: siklik sirasina gore agiklar

Pyonefroz bulgularini belirler

klinik bulgulari siklik ve 6nem sirasina gore agiklar

Pyonefroz tedavisini
yapar

Minimal invaziv tedavi prensiplerini belirler

USG altinda drenaj endikasyonlarini siralar ve uygulama
asamalarini agiklar

JJ stent takilmasi endikasyonlarini siralar ve uygulamay1
asamalarini agiklar

Cerrahi tedavi prensiplerini belirler

Cerrahi yolla pyonefroz tedavisi endikasyonlarini siralar ve
uygulamay1 asamalarini agiklar

Renal enfeksiy6z
problemler (pyonefroz,
rnal apse)

Renal apse tanisini
koyar

Renal apse semptomlarini belirler

Semptomlar: siklik sirasina gore agiklar

Renal apse bulgularinm belirler

klinik bulgular1 siklik ve dnem sirasina gore agiklar

Renal apse tedavisini
yapar

Minimal invaziv tedavi prensiplerini belirler

USG altinda drenaj endikasyonlarini siralar ve uygulama
asamalarini agiklar

Cerrahi tedavi prensiplerini belirler

Cerrahi yolla renal apse tedavisi endikasyonlarini siralar ve
uygulamay1 agamalarini agiklar

23.08.2011'den itibaren gegerlidir.

Renal travma ile ilgili temel prensipleri bilir

Cocuklarda travma olus mekanizmalarini siralayabilir

Tans

Lraxrar

Miufredat satirlari, sf: 26/40

Renal travmanin klinik bulgularimi bilir
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TAarIr I\Uyal
11. Pediatrik iirolojik Renal travma derecelendirilmesini bilir
aciller . -
Travmali olguda ilk yardim siralamasini agiklayabilir ve
uygulayabilr
Renal non-enfeksiydz _— o Nefrfktgml ve 1par51yel nefrektomi endikasyonlarmni agiklayabilir
nal travmali
problemler (travma, ¢ i\ilnetir olguyu ve iglemi uygular
y
renal ven trombozu) Ameliyat sonrasi komplikasyonlar1 sayabilir
Tedavi eder Cerrahi tedavi endikasyonlarini agiklayabilir
Konservatif tedavinin ilkelerini siralar
Transfiizyon endikasyonlarini siralayabilir
Bobregin, toplayicr sistemlerin ve damarsal yapilarin onarimint
yontemlerini sayabilir
Tanida kullanilacak goriintiileme yontemlerini agiklar
Renal ven trombozu tanisini koyar
. Renal ven trombozu olug mekanizmasini ve nedenlerini
Renal non-enfeksiyoz 1
Y Renal ven trombozlu agiklayabilir
problemler (travma, L
olguyu yonetir
renal ven trombozu) Medikal tedavi yontemlerini agiklar
Tedavi eder
Cerrahi tedavi endikasyonlarini siralayabilir
Olus mekanizmas1  |Cocuklarda iireter yaralanmasi olug mekanizmalarini bilir
Klinik bulgular Ureter yaralanmasi klinik bulgularini bilir
Tanisal incelemeler  |Tanida kullanilacak goriintilleme yontemlerini bilir
Urinomasi olan olgularda USG altinda perkiitan drenaj
o Konservatif vaklasimlar endikasyonlarini ve uygulamasini bilir
11. Pediatrik tirolojik .. yakias Urinomasi olan olgularda sistoskopi ve JJ stent uygulamas1
iller Ureter travmast . .
aci endikasyonlarini ve uygulamasini bilir
Ureter onarimin bilir ve uygular
Cerrahi tedavi Aviilsiyon yaralanmasi olan olgularda iireterin substutisyonu igin
kullanilacak yontemleri bilir ve uygular
Komplikasyonlar Erken ve ge¢ doneme ait komplikasyonlar: ve tedavilerini bilir ve
uygular
23.08.2011'den itibaren gegerlidir. Mdifredat satirlari, sf: 27/40
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Adrenal hemoraji

Nedenleri

Adrenal hemoraji nedenlerini bilir

Prenatal tani

Prenatal USG ile saptanan patolojileri bilir

Klinik bulgular

Klinik bulgularin bilir

Noroblastom ile ayirici tanisini yapabilir

Biyokimyasal ve

Biyokimyasal ve radyolojik bulgularini bilir

11. Pediatrik iirolojik
aciller

Adrenal hemoraji

radyolojik bulgular
Medikal tedavi Medikal tedavi prensiplerini bilir
Medikal tedavi Endokrinoloji ve onkoloji konsiiltasyonlarini ister

Cerrahi tedavi

Cerrahi tedavi prensiplerini bilir ve uygular

Renal kolik (akut st
iiriner sistem
obstruksiyonu)

Akut {ist Giriner sistem obstriiksiyonu sonucu ortaya ¢ikan renal

N leri
edenleri koligin nedenlerini bilir
Klinik bulgular Renal kolikli hastanin fizik muayene bulgularim bilir
Istenecek tetkikleri bilir
Radyolojik ve

biyokimyasal tetkikler

Direkt iiriner sistem grafisi, USG, IVP bulgularin: bilir

Hemogram, TIT ve idrar kiiltiiriindeki bulgulart bilir

Ayirici tani

Renal kolik nedeni olabilecek dogumsal anomaliler, tas ve diger
nedenler arasinda ayirici taniy1 yapabilir

Medikal tedavi

Renal kolik nedenlerinin medikal tedavilerini bilir

Minimal invaziv tedavi

Minimal invazif tedavi endikasyonlarini bilir

USG altinda perkiitan nefrostomi kateteri takar

Sistoskopi ile JJ kateter takar

Cerrahi tedavi

Cerrahi tedavi endikasyonlarini bilir

Nefrostomi ve diger cerrahi tedavileri bilir ve uygular

Uriner retansiyon

Nedenleri

Akut alt Giriner sistem obstriiksiyonu sonucu ortaya ¢ikan iiriner
retansiyonun (glob vezikale) nedenlerini bilir

23.08.2011'den itibaren gegerlidir.

Miufredat satirlari, sf: 28/40
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11. Pediatrik iirolojik
aciller

Uriner retansiyon

Klinik bulgular

Uriner retansiyonla gelen hastanin fizik muayene bulgularmi bilir

Radyolojik ve
biyokimyasal tetkikler

Istenecek tetkikleri bilir

Direkt iiriner sistem grafisi, USG, IVP bulgularini bilir

Hemogram, TIT ve idrar kiiltiiriindeki bulgulari bilir

Ayirici tant

Uriner retansiyon nedeni olabilecek dogumsal anomaliler, tas ve
diger nedenler arasinda ayirici taniy1 yapabilir

Minimal invaziv tedavi

Minimal invazif tedavi endikasyonlarini bilir

Foley sonda takar

Perkiitan sistostomi, vezikostomi endikasyonlarini bilir ve uygular

Cerrahi tedavi

Nedene yonelik cerrahi tedaviyi yapar

Testis torsiyonu

Testis torsiyonu
bulgulari ile acile gelen
hastanin
degerlendirilmesi

Oykiide dikkat edilecek noktalar

Oykiiniin 6zelliklerini bilir

Fizik muayenesini yapar

Fizik muayeneyi bilir ve uygular

Gerekli laboratuar ve radyoloji tetkiklerini bilir

Hemogram sonuglarini yorumlar

Sonuglara gére enfeksiydz nedenleri tantyabilir

Tam idrar tahlilini yorumlar

Idrar yolu enfeksiyonu varligim tanir

Testis torsiyonu

23.08.2011'den itibaren gegerlidir.

Testis torsiyonu
bulgular1 ile acile gelen
hastanin
degerlendirilmesi

Gerekli laboratuar ve radyoloji tetkiklerini bilir

Skrotal USG ve doppler USG sonuglarint yorumlar

Torsiyona 6zel USG ve doppler bulgularini bilir diger sebeplerden
ayirabilir

Ameliyata hazirlik ve

Preoperatif anestezi degerlendirmesini planlar

Preoperatif anestezi degerlendirmesinde gerekli olanlari bilir ve
uygular

Inguinal ya da skrotal kesinin nasil yapilacagimi bilir

Inguinal ya da skrotal kesinin nasil yapilacagim bilir, ve uygular

Testis eksplorasyonunu bilir

Testis eksplorasyonunda dikkat edilecek noktalar bilir ve uygular

Miufredat satirlari, sf: 29/40
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ameliyat Intravajinal ve ekstravajinal torsiyon farkliliklarini bilir Torsiyonun tiirlerini ve aralarindaki farkliliklari bilir
Testis detorsiyonunu bilir Detorsiyonun nasil yapilacagini bilir ve uygular
Nekroz durumunda orsiektomi yapmay1 bilir Orsiektomi yapmay1 bilir ve uygular
Ipsilateral ve kontralateral testis fiksasyonununu bilir Testis fiksasyonunun nasil yapilacagini bilir ve uygular
11, Pediatrik frolojik Ameh{: ;ZES:I kP | rakip ve bakim dzelliklerini bilir ve uygular
aciller Komplikasyonlara  |Erken komplikasyonlar Odem, hematosel gibi erken komplikasyonlari bilir
yaklagim Geg komplikasyonlar Testis atrofisi, infertilite gibi ge¢ komplikasyonlari bilir
Appendiks testis
torsiyonu klinik
bulgularinin
Appendiks testis degerlendirilmesi
torsiyonu Appendiks testis
torsiyonu ayirici tanist
Appendiks testis

torsiyonu tedavisi

Inkarsere herni

Klinik bulgulari Inkarsere herninin klinik bulgularini bilir
Radyolojik ve
biyokimyasal Istenecek radyolojik tetkikleri ve biyokimyasal incelemeleri bilir
incelemeler

Ayiric tant

Hiidrosel, akut skrotum nedenleri ve testikiiler kitlelerden ayirict
taniy1 yapar

11. Pediatrik iirolojik
aciller

Inkarsere herni

Konservatif tedavi

Inkarsere inguinal hernide manuel rediiksiyon endikasyonlarini bilir

ve bu islemi uygular

Sedasyon altinda manuel rediiksiyon uygular

Cerrahi tedavi

Cerrahi tedavi endikasyonlarini bilir

Inguinal kesi ile inguinal eksplorasyon ve yiiksek ligasyon
isleminigerceklestirir

Komplikasyonlar

Strangiilasyon, herni niiksii, gonadal atrofi gibi erken ve geg
komplikasyonlar1 ve bunlarin tedavisini bilir ve uygular

Testikiiler riiptiir

Olus mekanizmasi

Testikiiler riiptiir olus mekanizmasini bilir

Klinik bulgular Anamnez 6zelliklerini ve fizik muayene bulgularmi bilir
Hangi radyolojik ve biyokimyasal incelemelerin tanida
Radyolojik ve Iy yjjjamldigim bilir
biyokimyasal
incelemeler USG ve testis sintigrafisi bulgularini bilir
Konservatif tedavi  [Konservatif tedavi endikasyonlarini ve ilkelerini bilir

Cerrahi tedavi

Cerrahi tedavi endikasyonlarini ve ilkelerini bilir

Skrotal eksplorasyonu, testis onarimini, orsiektomiyi bilir ve
uygular

23.08.2011'den itibaren gegerlidir.

Miufredat satirlari, sf: 30/40
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Orsit klinik bulgular1  [Klinik bulgularini bilir
Orsit Orsit tedavisi Tedaviyi bilir ve uygular
Orsit komplikasyonlar1 |Komplikasyonlari bilir ve tedavilerini uygula
Epididimit klinik - .
praiimit Klinik bulgularin bilir
bulgulari
Epididimit Epididimit tedavisi  |Tedaviyi bilir ve uygular
Epididimit
kom;)lliklasl}r/r(l)lnlarl Komplikasyonlar bilir ve tedavilerini uygular
Parafimozis Klinik bulgular Parafimozisin klinik bulgularini bilir
Manuel olarak prepiisium cildinin rediiksiyonunu bilir ve uygular
Parafimozis Tedavi Dorsal slit uygulamasinin endikasyonunu bilir ve tedaviyi uygular
Siinnet endikasyonunu bilir ve uygular
Nedenleri Priapizm nedenlerini bilir
Klinik bulgular Klinik bulgularin bilir
Penisin renkli doppler ile incelenmesi endikasyonlarini bilir
Radyolojik incelemeler
ve biyokimyasal Priapizmde renkli doppler incelemesi bulgularim bilir
incelemeler
Kavernoz cisimlerden alinan kan 6rneginde kan gazi analizini
11. Pediatrik iirolojik yorumlamayt bilir _
aciller Diisiik ve yliksek akimli priapizm ayirimini yapar
o Diisiik akimli priapizmin en énemli nedenleri arasinda orak hiicre
Priapizm Ayirict tant anemisi oldugunu bilir
Yiiksek akimli priapizmin en 6nemli nedeninin pelvik travmalar
oldugunu bilir
Yiiksek akimli priapizm |Medikal tedavi endikasyonlarini ve secenekleri bilir
tedavisi Girisimsel radyoloji yontemleri ile embolizasyon teknigini bilir
Medikal tedavi endikasyonlarini ve secenekleri bilir
Kaudal blok uygulamasinin endikasyonlarini bilir
Diistik akimli priapizm |Korpus kavernozum aspirasyonu ve adrenalinli serum fizyolojik ile
tedavisi irrigasyonu bilir ve uygular
Spongio-kaverndz shunt ve safeno-kaverndz shunt uygulamalarinin
endikasyonlarini bilir ve uygular
. Erken donemde peniste hematom, enfeksiyon gibi
Komplikasyonlar . . e o
komplikasyonlarin olabilecegini bilir ve tedavilerini uygular
Priapizm Komplikasyonlar Geg donemde erektil disfonksiyon gelisebilecegini bilir

23.08.2011'den itibaren gegerlidir.

Olus mekanizmasi

Penil ve skrotal travma olus mekanizmasini bilir

Miufredat satirlari, sf: 31/40
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11. Pediatrik tirolojik
aciller

Penil ve skrotal travma

Klinik bulgular

Anamnez dzelliklerini ve fizik muayene bulgularini bilir

Radyolojik ve

Hangi radyolojik ve biyokimyasal incelemelerin tanida
kullanildigini bilir

Penil USG ve doppler incelemesi bulgularini bilir ve sonuglarini

biyokimyasal
. yorumlar
incelemeler
Skrotal USG ve testis sintigrafisi bulgularini bilir ve sonuglarini
yorumlar
Penil travmali olguda konservatif tedavi endikasyonlarini ve
Konservatif tedavi ilkelerini bilir

Skrotal travmal1 olguda konservatif tedavi endikasyonlarini ve
ilkelerini bilir

Cerrahi tedavi

Penil travmada cerrahi tedavi endikasyonlarini ve ilkelerini bilir

Siinnet komplikasyonlarinin cerrahi tedavilerini bilir ve uygular

Skrotal eksplorasyonu, testis onarimini, orsiektomiyi bilir ve
uygular

Mesane travmast (intra-
ve ekstraperitoneal
rliptiir)

Olus mekanizmasi

Mesane travmasinin olus mekanizmasini bilir

Klinik bulgular

Klinik bulgulari bilir

Ek organ ve sistem yaralanmasi bulgularmi bilir

Radyolojik ve laboratuar
incelemeleri

Yapilacak radyolojik incelemelerin neler oldugunu bilir

Mesane riiptiiriinde pelvis grafisi, iseme sistoliretrografisi, pelvis
USG, pelvik BT patolojik bulgularini bilir

Kan ve idrar drneklerini yorumlamayi bilir

Mesane travmasi (intra-
ve ekstraperitoneal
rliptiir)

23.08.2011'den itibaren gegerlidir.

[lk ve acil yardim

Bu siiphe ile degerlendirilen bir olguda yapilacak ilk ve acil yardim
uygulamalarini bilir ve uygular

Ayirict tan

Intraperitoneal ya da ekstraperitoneal yaralanma ayirici tanilarini
yapar

Intraperitoneal mesane
yaralanmasi

Intraperitoneal mesane yaralanmasi tanist konulan olguda mesane

Tedavi L
onarimini gerceklestirir
Peritonit gibi idrar kacag: ile ilgili komplikasyonlar: bilir ve
tedavilerini yapar

Komplikasyonlar

Ek yaralanmalar ile ilgili komplikasyonlar1 bilir

Miufredat satirlari, sf: 32/40
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11. Pediatrik iirolojik
aciller

Ekstraperitoneal mesane
yaralanmasi

Konservatif tedavi ilkelerini bilir ve foley sonda ile ya da
suprapubik tiip ile drenaj yontemlerini uygular

Tedavi Konservatif yontemlerle basarili olunamayan olgularda cerrahi
tedaviyi uygular
Komplikasyonlar Mesane fistiilii vb. gibi komplikasyonlar1 bilir ve tedavilerini

uygular

Uretra riiptiirii

Olus mekanizmasi

Uretra riiptiiriiniin olus mekanizmasini bilir

Klinik bulgular

Klinik bulgularim bilir

Ek organ ve sistem yaralanmasi bulgularini bilir

Radyolojik ve laboratuar
incelemeleri

Yapilacak radyolojik incelemelerin neler oldugunu bilir

Uretra riiptiiriinde pelvis grafisi, anterior {iretrogram, pelvis USG,
pelvik BT patolojik bulgularini bilir

Kan ve idrar 6rneklerini yorumlamay1 bilir

Ilk ve acil yardim

Bu siiphe ile degerlendirilen bir olguda yapilacak ilk ve acil yardim
uygulamalarini bilir ve uygular

Ayiric tan

Mesane yaralanmasi, komplet ya da inkomplet tiretra riiptiirii ayirici
tanisini yapar

11. Pediatrik iirolojik
aciller

Uretra riiptiirii

Floroskopi altinda transiiretral mesane kateterizasyonu
endikasyonlarini bilir ve uygular

Inkomplet iirtera yaralanmasi olan olgularda sistoskopik traniiretral

Tedavi mesane kateterizasyonu endikasyonlarini bilir ve uygular
Erken primer onarim, ge¢ primer onarim, iiretral realignment
endikasyonlarini bilir ve bu iglemleri uygular
Perkiitan sistostomi endikasyonlarin bilir ve uygular

. Uretral striktiir, inkontinans, retrograd ejakiilasyon gibi
Komplikasyonlar g ! yong

komplikasyonlari ve tedavilerini bilir

Disi genital sistem
travmasi

23.08.2011'den itibaren gegerlidir.

Olus mekanizmasi

Disi genital sistem travmasi olus mekanizmasini bilir

Kiz ¢ocuklarda cinsel istismari akilda tutmayi bilir

Anamnez 6zelliklerini ve fizik muayene bulgularimi bilir

Klinik bulgular Cinsel istismar siiphesi olan durumlarda adli mercileri harekete
gecirme gerekliligini bilir
Hangi radyolojik ve biyokimyasal incelemelerin tanida

" kullanildigini bilir
Radyolojik ve
biyokimyasal Gerekli olgularda genel anestezi altinda muayene ve genitoskopik
incelemeler inceleme yapar
Cinsel istismar siiphesi olan durumlarda siiriintii materyalleri, kiiltiir
almayi bilir ve sonuglari yorumlar
Konservatif tedavi Disi genital sistem travmasi olan olguda konservatif yaklasim

ilkelerini bilir ve uygular
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Cerrahi tedavi

Cerrahi tedavi endikasyonlarini bilir

Perine, vulva ve vajen onarimlarin gergeklestirir

11. Pediatrik iirolojik
aciller

Disi genital sistem
enfeksiyonu
(vulvovajinit, yabanct
cisim)

Disi genital sistem
enfeksiyonu nedenleri

Disi genital sistem enfeksiyonu nedenlerini bilir

Vulvovajinit ve vajinal yabanci cisim nedenli disi genital sistem
enfeksiyonu olug mekanizmalarini bilir

Vulvovajinit

Etyolojik ajanlar1 bilir

Vajinal kiiltiir alinmasi teknigini bilir ve uygular

Yabanci cisim

Dii genital sistem enfeksiyonlu ¢ocuklarda vajinal yabanci cisimin
mutlaka akilda tutulmasi gerektigini bilir

Tedavi

Vulvovajinitin medikal tedavisini bilir

Genitoskopi ve genitoskopik yabanci cisim ¢ikarilmasini bilir ve
uygular

Akut hidro- ve
hematosel

Olusum mekanizmalari

Akut hidrosel ve hematosel olusum mekanizmalarini bilir

Anamnez 6zelliklerini ve fizik muayene bulgularimi bilir

Klinik bulgular Akut hidrosele neden olabilecek hematolojik ve onkolojik
hastaliklar1 bilir
. Hangi radyolojik ve biyokimyasal incelemelerin tanida
Radyolojik ve kullanildigini bilir
biyokimyasal
incelemeler Skrotal USG ve testis sintigrafisi bulgularini bilir ve sonuglarini
yorumlar
. . |Akut hidrosel ve hematoselli olguda konservatif tedavi
Konservatif tedavi

endikasyonlarini ve ilkelerini bilir

Akut hidro- ve
hematosel

Cerrahi tedavi

Cerrahi tedavi endikasyonlarini bilir ve uygular

Idiyopatik skrotal 5dem

Olusum mekanizmalari

Idiyopatik skrotal dem olusum mekanizmalarini bilir

Idiyopatik skrotal dem

Klinik bulgular

Anamnez 6zelliklerini ve fizik muayene bulgularimi bilir

23.08.2011'den itibaren gegerlidir.
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Idiyopatik skrotal 5dem Klinik bulgular Akut skrotum nedeni olan diger hastaliklardan ayirici tanisini yapar
11. Pediatrik iirolojik —
B Radyolojik ve . . L . .
aciller ‘o . .. . Hangi radyolojik ve biyokimyasal incelemelerin tanida
Idiyopatik skrotal dem biyokimyasal y o
. kullanildigini bilir
incelemeler
Radyolojik
i . . .a yo. oyeve Skrotal USG ve testis sintigrafisi bulgularini bilir ve sonuglarini
Idiyopatik skrotal dem biyokimyasal
. yorumlar
] incelemeler
Idiyopatik skrotal 6dem Tedavi Medikal tedavi prensipleini bilir ve uygular
Etiyoloji
Metabolik bozukluklar
12. Pediatrik Uriner Kimyasal
Sistem Tas Hastalig1 karakteristikler
Klinik, tani, yaklagim
Tedavi segenekleri
Karinda kitle nedeni ile bagvuran hastanin aile birelerini inceler
Karinda kitle yapan hastaliklarin diger sistem bulgularini tanimlar
Karinda kitle nedeni ile bagvuran hastanin dykiisiinii degerlendirir Karmda Kitle nedent olan hastaliklarm gonctik ozelliklorini
o P tanmimlar
13. Pediatrik iirolojik Wilms timéri Wilms timri tanist Karinda kitle nedeni olan hastaliklar agiklar
onkoloji koyar . -
Kitlenin agrili olup olmadigint tanimlar
Karinda kitle nedeni ile bagvuran hastanin semptomlarini tanimlar Kitlenin 1dr.ar semptomlarl ile 111§k1s1n1 ta'mml'ar.
Ates nedeni olan diger hastaliklarin 6zelliklerini tanimlar
Diger klinik semptomlari tanimlar
Hastanin solunum sikintisi olup olmadigini degerlendirir
Norolojik ve gz muayene bulgularin1 yorumlamak
Kitlenin orta hatt1 gecip gecmedigini gdsterir
Dis genital sistem degerlendirmesini yapar
Fizik muayene yapar Tam sistemik muayene yapar
Karinda asimetri olup olmadigmi tanimlar
Kitlenin solunumla iliskisini degerlendirir
Kitlenin agrili olup olmadigini degerlendirir
Kitlenin hareketli olup olmadigini tahmin eder
Idrar katekolaminlerini yérumlar
23.08.2011'den itibaren gegerlidir. Miifredat satirlari, sf: 35/40
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13. Pediatrik iirolojik
onkoloji

Wilms timorii

Wilms tiimorii tanisi
koyar

Laboratuar testlerini belirler

Idrar mikroskopisini degerlendirir

Kan biyokimyasini degerlendirir

Tiimor belirteclerini yorumlar

Goriintiileme yontemlerini belirler

Bilgisayarli tomografi ve gerekirse Magnetik Rezonans
Goriintiileme raporlarini yorumlar

Karn ultrasonografisini degerlendirir

Ayakta direk karin grafisini yorumlar

Intravendz pyelografi bulgularini tanir

Ayirict tant yapar

Bobregin diger tiimorlerini tanimlar

Iyi huylu karin kitlelerini tanir

Kotii huylu karm kitlelerini tanir

Wilms tiimorii ile néroblastom arasinda ayirici tani yapar

13. Pediatrik tirolojik
onkoloji

Wilms timori

Konsiiltasyon yapar

Kotii huylu kitlede ek incelemeleri belirler

Kemik iligi inceleme sonucunu degerlendirir

Hastaligin evresini
belirler

Uluslararasi ¢alisma gruplarinin yaptig: evreleme sistemlerini
belirler

uluslararasi evreleme sistemlerini tanimlar

Tedavisini yapar

Miiltidisipliner ¢aligma yapar

Evreye gore prognoz hakkinda tahmin yapar

Cerrahi, radyoterapi ve kemoterapinin etki ve yan etkilerini
aciklar

Evreye gore hangi tedavi uygulamasi gerektigini tanimlar

Medikal tedaviyi yonetir

Miiltidisipliner yaklagimla diger tedavi uygulamalarini yonetir

Cerrahi tedavisini yapar

Tiimor cerrahisini yapar

Bobrek anatomisini ve topografik anatomisini tanimlar

Bilateral Wilms Tiimoriinde cerrahi yaklagimi diizenler

Cerrahi komplikasyonlari agiklar

Karin igi lenfatik sistemi tanimlar

Damar invazyonunu bilir

Wilms tlimorii evre ve
histopatolojisine gore
prognozu tahmin eder

Adjuvan tedaviyi tanimlar

Adjuvan tedavi komplikasyonlarini tanir

Kemoterapdtik ajanlar tanir

Komplikasyonlarini
yonetir

Konsiiltasyon yapar

Komplikasyonlarin tedavisini diizenler

23.08.2011'den itibaren gegerlidir.

Oykii alir
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Semptomlar1 belirler
Bébregin diger tiimorleri Tami koyar Laboratuar testlerini belirler

Goriintiileme yontemlerini belirler

Ayiric tant yapar B.1:yopsi yada cerrahiv sonras? ?istopatoloj ik inceleme sonucuna
gdre ayirici tanty1 degerlendirir
Bobregin rabdoid tiimérii, clear cell sarkomu, mezoblastik nefrom

Tan1 koyar Ay1rici tant yapar

13. Pediatrik tirolojik
onkoloji

Bobregin diger tiimorleri

gibi nadir goriilen tiimorlerini degerlendirir

Konsultasyon yapar

Tedavi eder

Medikal ya da cerrahi tedaviyi yonetir

Noroblastom

Noroblastom tanisini
koyar

Karinda kitlesi olan hastanin dykiisiinii alir

Karinda kitle yapan hastaliklar1 siniflar

Karinda kitle yapan hastaliklarin diger sistem bulgularini tanimlar

Karinda kitle nedeni olan hastaliklarin genetik 6zelliklerini tanir

Karinda kitle nedeni olan hastaliklarimn aile bireylerinin
durumlarini degerlendirir

Karinda kitle nedeni ile bagvuran hastanin semptomlarini belirler

Kitlenin agrili olup olmadigini tanimlar

Kitlenin idrar semptomlari ile iligkisini tanir

Kitlenin norolojik bulgularla iliskisini tanir

Kitlenin gastrointestinal semptomlarla iliskisini tanir

Kitlenin lokomotor sistem semptomlari ile iligkisini tanir

Kitlenin oftalmolojik semptomlarla iligkisini tanir

Fizik muayene yapar

Karinda asimetri olup olmadigini tanir

Kitlenin solunumla iligkisini degerlendirir

Kitlenin agrili olup olmadigini degerlendirir

Hastanin norolojik bulgularinin olup olmadigini degerlendirir

Hastanin g6z muayene bulgularinin olup olmadigini degerlendirir

Kitlenin hareketli olup olmadigini degerlendirir

Kitlenin orta hatt1 gecip gecmedigini degerlendirir

Kitlenin diizgiin yiizeyli olup olmadigini degerlendirir

23.08.2011'den itibaren gegerlidir.

Fizik muayene yapar

Hastanin solunum sikintisi olup olmadigini degerlendirir

Laboratuvar testlerini belirler

Kan biyokimyasini degerlendirir

Idrar mikroskopisini degerlendirir

Idrar katekolaminlerini yorumlar

Timdr belirteglerini yorumlar
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Ayakta direk karin grafisini yorumlar
o K 1 fisini degerlendiri
Goriintiileme yontemlerini belirler armn ultrasonografisini degerlendirir
Bilgisayarli tomografi ve gerekirse MR sonuglarini degerlendirir
Noroblastom tantsim Intravenéz pyelografi bulgularini tanir
koyar
13. Pediatrik {irolojik i lyi huyla karin kitlelerini tanir
. Noéroblastom
onkoloji Kotii huylu karm kitlelerini tanir
Ayirici tant yapar
Noroblastom ile Wilms tlimdrii ayirici tanisini yapar
Siirrenal kokenli diger tiimdrleri tanimlar
Konsiiltasyon yapar Kemik iligi incelemesi sonucunu degerlendirir
Hastaligin evresini belirler Evreye gore tedavi protokoliinii tanimlar
Hastaligin evresini belirler uluslararasi tiimor ¢alisma gruplarina gore evreleme sistemlerini
tanimlar
Miiltidisipliner ¢aligma yapar Evreye gore hangi tedavi uygulamasi gerektigini diizenler
hi, radyoterapi ve kemotarapinin etki tkilerini
Noroblastom tedavisini [Miiltidisipliner ¢aliyma yapar Cel;f 1, racdyoterapl ve kemotaraprnin et ve yan etiiennt
actklar
yapar Miiltidisipliner ¢alisma yapar Evreye gore prognoz hakkinda agiklama yapar
Cerrahi tedavisini yapar Borekiistii bezinin anatomi ve topografik anatomisini tanir
Néroblastom tedavisini Ciel‘I:?.hl tedavmpl yapar _ _ . _ . Tlfm?r“evresme. gore ne tiir cer'r.ahl yapacagini aciklar
tiimdr evre ve histopatolojik degerlendirme sonucuna gore adjuvan | Tiimdriin evresi ve histopatolojik bulgulara gore prognoz
. yapar tedaviyi miiltidisipliner olarak diizenler acisindan tahmin yapar
Néroblastom —
Néroblastomun
komplikasyonlarin1  [Komplikasyonlar1 belirler Komplikasyonlarin tedavsini diizenler
yOnetir

13. Pediatrik tirolojik
onkoloji

23.08.2011'den itibaren gegerlidir.

Rabdomyosarkom tanisi
koyar

Hastanin dykiisiinii alir

Tlimdriin lokalizasyonu ve hastanin yast ile iligkili semptomlari
bilir

Pelvik kitle nedenlerini agiklar

Hastaligin semptomlarini belirler

Mesane, prostat, vagina rabdomyosarkomuna iligkin farkli
semptomlari belirler

Hastaligin semptomlarini belirler

Tiimoriin degisik lokalizasyonlara gore degisik semptomlar
gosterecegini bilir

Fizik muayene yapar

Tiimor lokalizasyonuna gore fizik muayene bulgularini 6zellestirir

Laboratuar testlerini belirler

Rutin biyokimya sonuglarin1 degerlendirir

Tiimor belirteclerini yorumlar

Miufredat satirlari, sf: 38/40
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Rabdomyosarkom

Gorilintiileme yontemlerini belirler

Ayakta direk karin grafisi ve pelvis grafisini yorumlar

Bilgisayarli tomografi ve MR sonuglarini yorumlar

Sistoskopi ve vaginoskopi yapar

Biyopsi yapar

Ayirict tan1 yapar

Biyopsi sonuglarin1 yorumlar

Tiimoriin histopatolojik tipini belirler

Konsiiltasyon yapar

Miiltidisipliner ¢alisma yapar

Rabdomyosarkomda 6ncelikli tedavinin medikal oldugunu bilir

13. Pediatrik tirolojik
onkoloji

Testis tiimorleri

Rabdomyosarkomun |Pediatrik onkologla medikal tedaviyi belirler
tedavisini yapar Medikal tedavi sonucuna gore cerrahi tedaviyi belirler
Komplikasyonlari . . . . . . . ..
P ijneti; Cerrahi tedavi sonrasi olagabilecek kismi organ kaybinini yonetir  [Mesane rabdomyosarkomunda parsyel sistektomiyi degerlendiri
Y
Testislerde asimetri durumunda tiimérol gelisme olabilecegini
tahmin edebilir
Oykii alir Metastatik testis timorlerini agiklar
Testis tiimorlerinin infantil donemde daha sik goriilebilecegini
aciklayabilir
Tani koyar Agrisiz asimetri bilyiimenin testis tiimdrii olabilecegini tahmin

Semptomlar1 belirler

eder

Laboratuar testlerini belirler

Tiimor belirteclerini yorumlar

Goriintiileme yontemlerini belirler

Ultrasonografi ve MR sonuglarin1 yorumlar

Ay1rici tant yapar

Tlimdriin primer mi metastatik mi oldugunu belirler

Biyopsi ya da radikal cerrahi yapilabilecegini tanimlar

Tedavi eder

Primer tiimorlerde cerrahi yapar

Metastatik tiimorlerde onkologla isbirligi yapar

Feokromositoma

Tan1 koyar

Oykii alir

Feokromositomanin klinik semptomlarini tahmin eder

Semptomlar1 belirler

Katekolamin artigina bagl olarak olusabilecek semptomlari
degerlendirir

Laboratuar testlerini belirler

Katekolamin sonuglarini degerlendirir

Goriintiileme yontemlerini belirler

Adrenal kokenli ya da adrenal dis1 kokenli tiimorlerin semptom
verebilecegini tanimlar

Gorilintiileme yontemlerini belirler

Karn ve pelvisin degerlendirmesine yonelik bilgisayarl
tomografi ya da MR sonuglarini degerlendirir

Ayirici tant yapar

Katelakolamin artigina neden olabilecek diger tiimorlerden ayirict
tanisini yapar

Tedavi eder

Feokromositomanin cerrahi tedavisini yapar

Cerrahi dncese ve cerrahi esnasinda olusabilecek
komplikasyonlara yonelik dnlemleri alir ve hastay1 hazirlar

23.08.2011'den itibaren gegerlidir.
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14. Cocuga bir hasta
olarak yaklasim ve
sosyal yonleri

Cocuk ve ailesiyle
iletisim becerileri

Caligma ortaminin
¢ocuk yas gurubuna
uygulugunu yonetir

Cocuk hasta bakim ortamini belirler

Cocuk hasta bakim ortamini agiklar

Cocugun ve ailenin
bilgilendirilmesini
yonetir

bilgilendirmeyi agiklar

14. Cocuga bir hasta
olarak yaklagim ve
sosyal yonleri

Cocugun psikososyal ve
cinsel gelisiminin
bilinmesi

Cocugun psikososyal ve
cinsel gelisim etkenlerini
tanir

Cocugun psikososyal ve cinsel gelisim etkenlerini tanir

Diger skrotal anomaliler

23.08.2011'den itibaren gegerlidir.
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