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A) E¤itimin ‹çeri¤i
a) Bilgi: 
E¤itim program›n›n amac›, araflt›rma görevlile-
rinin (asistanlar›n) akci¤er hastal›klar›n›n tan›-
s›, korunmas› ve tedavisi konusunda bilgi ve de-
neyim edinmelerine olanak sa¤layacak ortam ve
koflullar› oluflturmakt›r. Bu konulardan baz›lar›
afla¤›da belirtilmifltir:
Solunum sistemine ait temel bilimler e¤itimi
(anatomi, fizyoloji, farmakoloji, moleküler biyo-
loji vb)
Tütün kontrolü ve b›rakt›rma yöntemleri
Obstrüktif akci¤er hastal›klar› (ast›m, bronflit,
amfizem, KOAH, bronfliyektazi, kistik fibrozis)
Primer ve metastatik akci¤er-plevra kanserleri
Akci¤er enfeksiyonlar› (pnömoni, paraziter, fun-
gal akci¤er hastal›klar› vb)
Tüberküloz ve kontrolü
‹nterstisiyel akci¤er hastal›klar›
Akci¤er damar hastal›klar› (pulmoner tromboem-
boli, primer ve sekonder pulmoner hipertansiyon,
vaskülitler ve pulmoner hemoraji sendromlar›)
Mesleki ve çevresel akci¤er hastal›klar›
‹atrojenik akci¤er hastal›klar›
Akut akci¤er zedelenmesi (radyasyon, inhalas-
yon ve travma)
Sistemik hastal›klar›n akci¤er görünümleri 
Solunum yetmezli¤i (ARDS, obstrüktif akci¤er
hastal›klar›nda ve nöromüsküler hastal›klarda
akut ve kronik solunum yetmezli¤i)
Plevra, mediasten, diafragma ve gö¤üs duvar›
hastal›klar›
Solunum sisteminin genetik ve geliflimsel hasta-
l›klar›
Uyku hastal›klar› 
Allerjik hastal›klar
Rehabilitasyon
Solunum hastal›klar›nda korunma
Solunum hastal›klar› alan›nda kullan›lan araflt›r-
ma yöntemlerini bilme, klinik ve epidemiyolojik

sorunlar›n çözümünde uygun araflt›rma yöntem-
lerini seçme ve bu araflt›rmalar› tasarlama
Yay›nlanm›fl bilimsel verileri çözümleme, yo-
rumlama ve de¤erlendirme
E¤itim yöntemlerini, sunu tekniklerini bilme
Ölçme-de¤erlendirme yöntemlerini ve istatistik
çözümlemeleri bilme
Epidemiyolojinin temel kavramlar›n› bilme

b) Beceri:
1. E¤itim program›, araflt›rma görevlisinin (asis-
tan›n) afla¤›daki uygulamalarla ilgili bilgi ve de-
neyim (endikasyon, kontrendikasyon, komplikas-
yon ve s›n›rlar›) edinmesini sa¤layacak ortam ve
olanaklar› sa¤lamal›d›r:
‹nvazif ve noninvazif mekanik ventilasyon (ven-
tilatör deste¤i, ventilatörden ay›rma, solunumsal
bak›m teknikleri) 
Ek oksijen, nemlendirme ve “incentive” spiro-
metre kullan›m›n›n tüm yöntemleri
Pnömotoraks tedavisi (i¤ne, gö¤üs tüpü yerleflti-
rimi ve drenaj) 
Dolafl›m›n sürdürülmesi: Artere girme, santral
venöz kateter yerlefltirme, endotrakeal entübas-
yon, kardiyopulmoner resüsitasyon, kardiyover-
siyon 
Arteriyel ve pulmoner arteriyel kateterizasyon,
pulmoner arter “wedge” bas›nc› ölçümü (bilgi ve
deneyim edinmesi önerilir)
Gaz de¤iflimi, ak›m-volüm çal›flmalar›, akci¤er
volümleri, difüzyon kapasitesi, arteriyel kan ga-
z› analizi, bronkoprovokasyon testleri 
Solunum mekani¤i, solunumsal dürtüyü de¤er-
lendirmek için spirometre, egzersiz çal›flmalar›
(bilgi ve deneyim edinmesi önerilir)
Tan›sal ve tedavi edici giriflimler: nazogastrik
sonda, idrar sondas›, torasentez, plevra biyopsisi,
plöredez, intraplevral fibrinolitik tedavi, fleksibl
fiberoptik bronkoskopi ve iliflkili ifllemler, trans-
torasik i¤ne biyopsisi 
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Rigid bronkoskopi ve endobronfliyal tedavi, me-
dikal torakoskopi (bilgi ve deneyim edinmesi
önerilir)
Solunumsal sekresyonlar›n mikrobiyolojik de-
¤erlendirilmesi
Akci¤er dokusunu inceleme ve yorumlama, sito-
loji ve histopatoloji (bilgi ve deneyim edinmesi
önerilir)
Immünoloji ve alerji testleri (bilgi, uygulama ve
yorumlama yetene¤i edinmelidir)
Görüntüleme ifllemleri (akci¤er grafisi, toraks
bilgisayarl› tomografi ve ultrasonografisi, radyo-
nükleid çal›flmalar, pulmoner anjiogramlar ve di-
¤er radyolojik ifllemler) (bilgi ve yorumlama ye-
tene¤i edinmelidir)
Uyku çal›flmalar› (bilgi , uygulama ve yorumla-
ma yetene¤i edinmelidir)
Özel birimleri (solunumsal yo¤un bak›m, solu-
num fonksiyon laboratuvar›, solunumsal fizik te-
davi ve rehabilitasyon, solunumsal bak›m tek-
nikleri ve servisleri, verem savafl dispanseri) iz-
lem ve yönetim (yeterlilik kazanmal›d›r)

Afla¤›da belirtilen di¤er uzmanl›k alanlar› konu-
sunda bilgi ve bu alanlarla yak›n iliflkiler sa¤la-
mal›, ilgili pratik deneyimler kazand›rmal›d›r:
Yo¤unbak›m, gö¤üs cerrahisi, klinik ve radyas-
yon onkolojisi, fizyoterapi
Deney hayvanlar› laboratuvar›nda araflt›rma de-
neyimi
E¤itim ve ö¤retim: Araflt›rma görevlilerinin
(asistanlar›n) ö¤rencileri, k›demsiz asistanlar›
e¤itme konusunda deneyim edinmesi ve e¤itim
programlar›n› organize edebilme becerisi kazan-
malar› önerilir.
Hastalar, meslektafllar ve toplumla iletiflim yete-
ne¤i
Yabanc› dil
Bilimsel verilere ulaflma, sunu yapma ve bilim-
sel makale yazma
Araflt›rma görevlilerinin afla¤›daki konularda bil-
gi ve deneyim sahibi olmas› sa¤lanmal›d›r: top-
luma dayal› t›p, kan›ta dayal› t›p, iyi klinik uygu-
lamalar, konsültanl›k, etik ilkeler, hasta haklar›,
sa¤l›k politikalar›, farmakoekonomi, bilgisayar
kullan›m›, yasalar ve maluliyet de¤erlendirilme-

si, sa¤l›k çal›flanlar›n›n meslek hastal›klar›, dün-
ya ve ülkedeki uzmanl›k dernekleri

c) Tutum
1. Klinik ve epidemiyolojik sorunlar›n çözümün-
de bilimsel yöntemleri benimseme ve uygulama
2. Hekim hasta, hekim-hekim, hekim-endüstri
iliflkilerinde ve bilimsel araflt›rmalarda etik de-
¤erlere uyma, do¤ru ve tutarl› iliflkiler sergileme
3. “‹yi laboratuvar uygulamalar›” ve “iyi klinik
uygulamalar” rehberlerine uyum
4. Klinik çal›flmalar›nda ekip çal›flmas› anlay›fl›-
na uyumluk
Kendini yenileme, yeni bilgilere ulaflma ve ken-
di-kendine ö¤renme al›flkanl›¤› edinme
Topluma dayal› t›p ve kan›ta dayal› t›p kavram-
lar› do¤rultusunda düflünme ve davranma

B) Rotasyonlar
‹htisas süresi toplam 5 y›l
1. D›fl rotasyonlar (25 ay)

i) Dahili T›p Bilimleri
‹ç hastal›klar›n›n de¤iflik bölümleri* (12 ay)
Acil servis (2 ay)
Yo¤unbak›m (2ay)
Kardiyoloji (4 ay)
Radyoloji (2 ay)
‹nfeksiyon hastal›klar› (2 ay)

Toplam: 24 ay
*‹ç hastal›klar› içinde her bir bilim dal›nda (he-
matoloji, endokrin, romatoloji ve immünoloji,
gastroenteroloji, nefroloji, onkoloji vb) 3 aydan
fazla çal›flmamal›d›r.

ii) Gö¤üs Cerrahisi (1 ay)

TOPLAM: 25 ay

2. Gö¤üs Hastal›klar› Anabilim Dal›nda ‹ç 
Rotasyonlar (35 ay)

Solunumsal yo¤unbak›m (3 ay)
Uyku laboratuvar› (1 ay)
Alerji ( 3 ay)
Klinik ve poliklinik çal›flmalar›* (28 ay)
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Tüberküloz (3 ay)
Gö¤üs hastal›klar› e¤itim hastaneleri (2 ay)
VSD (1 ay)
Toplam: 35 AY

*Kurum içinde bir e¤iticiyle sürekli olarak en
fazla 6 ay çal›flmal›d›r.

C) Asistan Karnesi
1. Amaç: 
Türkiye’de gö¤üs hastal›klar› uzmanl›k e¤itiminin
kalitesini yükseltmek, uzmanl›k e¤itiminin stan-
dartlar›n›, kurumlar aras› uyumu ve geliflmeyi sa¤-
lamak ve asistanlar›n bilgi, beceri ve tutumu konu-
sunda yap›lmas› gereken asgari ifllemleri izlemek-
tir.
2. Kapsam: 
Asistan karnesi, klinik içi, klinikler aras› ve klinik
d›fl› e¤itsel etkinlikleri, pratik uygulamalar›, rotas-
yonlar›, tez, etik ve ara s›navlar› kapsar. E¤itsel ve
pratik uygulamalar›n asgari say›lar›n› belirtir.
3. De¤erlendirme:
Asistanlar, her 6 ayda bir pratik uygulamalar ve
e¤itsel faaliyetlerle ilgili olarak de¤erlendirilir. Ön-
görülen asgari e¤itsel ve pratik uygulamalar konu-
sundaki yeterlilikleri ölçülür. Eksiklerin tamamlan-
mas› için gerekli önlemler al›n›r.

4. Gö¤üs Hastal›klar› Uzmanl›k Dal› Asistan 
Karnesi ‹çeri¤i 
a) Demografik bilgiler
Ad› Soyad›:
Do¤um Tarihi:

Sicil No.:
T›p Fakültesi:
Bildi¤i Yabanc› Diller:
KPDS Puan›:
Göreve Bafllama Tarihi:
Uzmanl›k S›nav› Tarihi:
Üyesi Oldu¤u Uzmanl›k Dernekleri:

b) E¤itsel faaliyetler ve pratik uygulamalar
I) E¤itsel faaliyetler:

Kat›ld›¤› kongre ve sempozyumlar (5 y›lda en
az 3 kat›l›m)

Kat›ld›¤› kurs ve e¤itim toplant›lar› (5 y›lda
en az 3 ulusal, y›lda en az 2 yerel toplant›)

Kurum içi e¤itim etkinlikleri
Seminerler (y›lda en az 1)
Makale saatleri (y›lda en az 4)
Olgu sunumlar› (y›lda en az 1)
Konseyler

Yay›nlar (5 y›lda tezi d›fl›nda en az 3)
Bildiriler (5 y›lda en az 3 sunum)
II) Pratik uygulamalar:
‹zledi¤i hasta (epikriz)
Torasentez

Plevra biyopsisi
Solunum fonksiyon testi
Bronkoprovokasyon testi
Arter kan gaz›
Tüberkülin deri tesi
Cilt testleri
Fiberoptik bronkoskopi
Bronkoskopik ifllemler

Bronfl lavaj›
Bronkoalveoler lavaj
Mukoza biyopsisi
Transbronfliyal aspirasyon biyopsisi
Transbronfliyal parankim biyopsisi

Tedavi amaçl› bronkoskopi
Yabanc› cisim ç›kart›lmas›
Hemoptiziye müdahale 

Transtorasik aspirasyon biyopsisi
Nazogastrik sonda takma
‹drar sondas› takma
Kan kültürü al›nmas›
Santral venöz kateter uygulanmas›
Entübasyon
Kardiyopulmoner resüsitasyon
Noninvazif mekanik ventilasyon
Mekanik ventilasyon
Tüp torakostomi
Plöredez
‹ntraplevral fibrinolitik tedavi
Uyku laboratuvar›
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‹fllemin ad› Yap›lmas› gereken 
asgari say›

Torasentez . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 40

Plevra biyopsisi . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 20   

Bronkoskopi (BAL,TBB) . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 50   

Entübasyon. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 20   

PPD . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 40   

SFT . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 50

Bronkoprovokasyon . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 10   

Prick testi . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 40   

Bakteriyolojik inceleme . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 30+30 ARB   

Arter kan gaz› alma . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 50

Mekanik ventilasyonda hasta izlemi . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 10

Noninvazif mekanik ventilasyonda . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 15

hasta izlemi

Uyku laboratuvar›nda hasta izleme ve . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 10

polisomnografi de¤erlendirme

Nazogastrik sonda tak›lmas› . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 20

‹drar sondas› tak›lmas› . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 20

Tüp torakostomi . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 5

Plöredez . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 5

Intraplevral fibrinolitik tedavi . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 3

Kardiyopulmoner resüsitasyon . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 5

Trantorasik aspirasyon biyopsisi . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 5

Santral venöz kateter . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 5

‹zledi¤i hasta ve epikriz . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 




