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OZET

Tip ve egitim bilimlerinde goriilen gelismelerle tip egitimi programlarinin yeniden yapilandirildigi yeni
siirecte, egitim ¢iktisinin (lirliniin) karmagik kazanimlar (performans) seklinde belirlendigi ise dayali (task-
based) kompleks 6grenme/ 6gretim modelleri 6n plana ¢ikmaya basladi. Bu doniisiime paralel olarak 6lgme-
degerlendirmede de, bilgi, beceri ve/ veya tutumu ayr1 ayri degerlendiren Ol¢me-degerlendirme
yontemlerine, biitiinciil yaklagimlar benimsenerek performansa ve yeterlilige dayali alternatif degerlendirme
yontemleri eklendi. Son yillarda gelismeler 15181inda iilkemizdeki tip egitimi programlari, ama¢ &grenim
hedeflerinden 6l¢gme-degerlendirme yontemlerine kadar tiim bilesenleri ile gézden gegirilmeye baslandi. Bu
cerceveden bakildiginda, sadece bilissel alan hedeflerinin degerlendirildigi mevcut Tipta Uzmanlik Smavinin
yetersizligi nedeniyle bu yénde yeni arayislara gidilmeye baslandi. Bu amagla, Merkezi Tip Egitimi Sinavi
ile ilgili rapor hazirlanarak Marmara Universitesi, Tip Fakiiltesi, Arastirma, Planlama ve Koordinasyon
Kurulunda tartisildiktan sonra Universitelerarast Kurul’a sunuldu. Tiim tip fakiiltelerinin katilimiyla, konu ile
ilgili tartigmalar1 yayginlastirmak amaciyla s6z konusu rapor bu metinde degistirilmeden verildi.
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As a result of new developments in the fields of medicine and of education, a report was drawn up by the
Marmara University, School of Medicine, Committee of Investigation, Planning and Coordination of
undergraduate medical education. This report was presented to the Council of Higher Education,
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GIRIS alinmaya ve somut yasantilar {izerinden
yapilandirilmaya baslandi'”. Egitim ¢iktisinimn
(Grlinlin) karmasik kazanimlar (performans)
seklinde belirlendigi ise dayali (task-based)
kompleks oOgrenme/ Ogretim modelleriyle,
O0lcme-degerlendirmede de biitiinciil  ve
karmasik yaklagimlar benimsenerek,
performansa ve yeterlilige dayali alternatif
degerlendirme yontemleri giindeme geldi®”

Son yillarda tip ve egitim bilimlerinde
gozlenen gelismeler, tip fakiiltelerinde
uygulanan egitim programlarinin, 06lgme
degerlendirme sistemleri de dahil olmak iizere
tiim bilesenleriyle yeniden yapilandirilmasini
giindeme getirdi. Bu gelismelerle, Onceleri
daha ¢ok konu merkezli olan egitim
programlari, problem ¢dzmenin 6ne ¢iktig1 ve

degisik derecelerde de olsa Ogrencinin Egitim ve tip diinyasinda yasanan bu c¢ok
merkeze alindig ogrenci-merkezli, boyutlu gelisme, iilkemizde bulunan tip
disiplinlerarast entegre egitim programlari fakiiltelerine degisim ve doniisimii bir
yoniinde degismeye, Ogrenme ve Ogretim, zorunluluk olarak dayatmaya basladi. Ayrica,
kendi biitiinliigii ve karmasikligi ic¢inde ele yillardir devam eden ve son yillarda agilan
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yeni tip fakiilteleriyle birlikte daha da
belirginlesen, ‘tip egitiminde ulusal diizeyde
bir standardizasyonun saglanmasi’ konusunun
hala 6nemli bir problem alani olarak varligini
siirdiirmesi ~ nedeniyle,  Universitelerarasi
Kurul’da gilindeme gelen sinav sistemi ile
ilgili degisiklik Onerisi tartismaya deger
bulunuldu. Tiim tip fakiiltelerinin katilimiyla
gerceklesecek tartigmaya katkida bulunmak
amacityla asagidaki rapor hazirlanarak
fakiiltemizin ilgili kurulunda gorisiildiikten
sonra Universiteleraras1 Kurul’a sunuldu.
Merkezi Tip Egitimi Sinavi (METES) ile
ilgili tartismalarin artarak devam etmesinin
gerektigi diisiiniildiigii i¢in, Universitelerarasi
Kurul’a sunulan bu rapor metnin devaminda
degistirilmeden verildi.

MERKEZI TIP EGITiMi SINAVI iCIN

TASLAK

Altt wilbk  tip  fakiiltesi  egitimini
degerlendirmek ve mezuniyet sonrast egitim
programlarina  yerlestirmeleri  yapabilmek

amactyla METES ile ilgili iki plan hazirlandu.
Toplam {i¢ smavdan olusan A planinda
Ogrenci, lglincii ve besinci yilin sonundan
itibaren, istedigi zaman, iki bilgi sinavi ve
intérnliilk sonrasinda bir beceri sinavina
girecektir. Sinav sayisinin iki oldugu B
planinda ise, Ogrenci bilgi smavina besinci
yilin sonunda, beceri sinavina ise intornliik
sonrasinda girebilecektir. Ogrencinin kendi

fakiiltesinden mezuniyetini etkilemeyecek
olan bu sinavlar hekim adayinin ise
baslayabilmesinde, doktora veya uzmanligina
yerlestirilmesinde  belli oranlarda  etkili
olacaktir.
A PLANI

Bu plana gore tip fakiiltesi egitimi siiresince
ogrenci, Uclincii yilin sonundan itibaren I
Basamak Temel ve Klinik Bilgi sinavina,
besinci yilin sonundan itibaren II. Basamak
Klinik Bilgi Sinavina ve Intdrnliik sonrasinda
ise II. Basamak Klinik Beceri Sinavina
girecektir.

I. BIRINCi BASAMAK TEMEL VE
KLINIiK BILGIi SINAVI

Yilda iki defa yapilacak bu sinava
Ogrenci l¢iincii yili bitirmek sartiyla istedigi
zaman girebilecektir. Biligsel alan
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hedeflerinden, ozellikle kavrama, uygulama
ve  analiz  diizeylerine  yogunlasarak
hazirlanacak disipliner ve disiplinler arasi
coktan secmeli sorularla yapilacak
degerlendirme, temel ve klinik bilimlerin
kavram ve ilkelerin kavranmasi,

entegrasyonu, klinige uygulanmasi ve klinik
olgularin analizine yonelik olacaktir.

A. Sina

Temel ve klinik tip bilimlerinin temel
kavram ve ilkelerini kavrama derecesini ve
temel ve klinik bilimler arasindaki
entegrasyonu degerlendirme

Sosyo-psikolojik ve c¢evresel baglamda,
kisisel, sosyo-kiiltiirel ve ekonomik 6zellikler
ile etkin iletisimin ve etigin temel ilkelerini
gozeterek, temel kavram ve ilkeleri klinige
uygulama ve klinik olgular1 analiz etme
derecesini degerlendirme

- Bilimsel yaklasim ve problem c¢ozme ile
ilgili bilgi ve beceriler ile, bunlarin klinik
olgulara uygulamalarin1 degerlendirme

B. Sinavin Kapsami ve Diizeyi:

Asagida sinavin kapsami ana basliklar halinde
verilmistir. Ulusal diizeyde olusturulacak
calisma komisyonlariyla her bir baslikla ilgili
yeterlilikler ve degerlendirme kriterleri
belirlenecektir. Bunun i¢in dncelikle ulusal tip
egitiminin genel amaclar1 ile genel ve 6zel
hedeflerinin belirlenmesi, ulusal ¢ekirdek
egitim programi (CEP)’nin olusturulmasi ve
toplumun saglik profili ile ilgili verilerin (en
stk goriilen, en cok sakat birakan veya
oldiiren hastaliklar gibi) degerlendirilmesi
gerekir.

Yeterlilik ve degerlendirme kriterlerinin
belirlenecegi bes ana bashk:

1. Etkin iletisim,

2. Moral baglam ve etik degerlendirme,

3. Sosyo-psikolojik baglam,

4. Temel ve klinik bilgi/beceriler ve klinige
uygulamasi,

5. Bilimsel yaklasim ve problem ¢6zme

. . 10,11
becerisi

Diizey: Biligsel alan hedefleri:
kavrama-uygulama-analiz-sentez-
degerlendirme’

Bilgi-
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C. Smavin Yapilandirilmasi:
Sinav iki boliimden olusacaktir
1. Temel ve klinik bilgiler:
I¢erik: Disipliner (fizyoloji, mikrobiyoloji vs)
ve disiplinleraras1 (genetik, immiin sistem,
beslenme, biiyiime gelisme, stres vs) diizeyde
temel kavram ve ilkeler, normal ve patolojik
stiregler, tedavi ilkeleri, tan1 yontemleri, etik
ve psikososyal kavram ve ilkeler

12,13,

Soru teknikleri: Coktan segmeli sorular - En
uygun sik, eslestirme vb soru tipleri

2. Organ sistemleri ve hastaliklar:

a) Koruyucu hekimlik — J¢erik: Klinik
epidemiyoloji, biyoistatistik ve arastirma
teknikleri, koruyucu hekimlik uygulamalari
vb

b) Tedavi edici hekimlik - I¢erik: Temel ve
klinik bilimin entegrasyonu ve klinige
uygulamasi; normal ve patolojik siiregler

(etiyoloji, patofizyoloji, prognoz); tedavi
ilkeleri ve tam1 yontemlerinin  secimi,
uygulamasi.  Bilimsel yaklasimla, etik,

psikososyal, cevresel ve kiiltiirel baglami da
dikkate alarak, klinik olgu ile ilgili problem
¢ozme becerisinin degerlendirilmesi (klinik
olgu analizi).

Soru teknikleri: Coktan se¢meli sorular -
Ornek olgu, eslestirme vb soru tipleri

II. iKINCi BASAMAK KLINIK BIiLGI
SINAVI

Yilda iki defa yapilacak bu sinava G6grenci,
besinci yili bitirmek sartiyla istedigi zaman
girebilecektir. Disipliner ve disiplinlerarasi
coktan se¢meli sorularla yapilacak
degerlendirme, daha ¢ok klinik bilimlerin
kavram ve ilkelerini uygulamaya, klinik
olgular1 analiz etmeye ve tani ve tedavi
protokolleri olusturmaya (sentez) yonelik
olacaktir.

A. Smmavin Amaci:

- Temel ve klinik tip bilimleri arasindaki
entegrasyonu,

- Kisisel ve sosyo-kiiltiirel 6zellikler ile, etkin
iletisimin ve etigin ilkeleri gozeterek, hasta-
merkezli yaklagimla temel kavram ve ilkelerin
klinige uygulama derecesini ve

- Problem ¢6zme basamaklarin1 ve bilimsel
metodolojiyi kullanarak, biitiinciil yaklagimla
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klinik olgular1 biyo-sosyo-psikolojik baglam
icinde analiz etme ve ¢oziim Onerileri getirme
bilgi/becerisini (tan1 ve tedavi protokolleri
olusturma) degerlendirme

B. Sinav Kapsami ve Diizeyi

Yeterlilik ve degerlendirme kriterlerinin
belirlenecegi bes ana bashk:

1. Etkin iletigim,

2. Moral baglam ve etik degerlendirme,

3. Sosyo-psikolojik baglam,

4. Temel ve klinik bilgi/beceriler ve klinige
uygulanmasi,

5. Bilimsel yaklasim ve problem ¢6zme
becerisi

Diizey: Bilissel alan hedefleri: Bilgi-kavrama-
uygulama-analiz-sentez-degerlendirme’

C. Sinavin Yapilandirilmasi:
Sinav iki boliimden olusacaktir
1. Saglik ve hastalikla ilgili temel kavram ve
ilkeler:

I¢erik: Biiyiime, gelisme, genetik, yaslanma,
immiin sistem, stres vb disiplinlerarasi
konularla ilgili kavram ve ilkeler

Soru Teknikleri: Coktan se¢meli sorular - En
uygun sik, eslestirme vb soru tipleri

2. Organ Sistemleri (Klinik Disiplinler) ve
Hastaliklart:

a) Koruyucu hekimlik

I¢erik: Klinik epidemiyoloji, biyositatistik ve
arastirma tekniklerin klinige uygulanmasi,

12,13,

klinik sosyoloji ve saglik ekonomisinin
kavram ve ilkeleri, klinik olgularin bu
acilardan analizi ve klinik problemlerin
¢Ozumi

b) Tedavi edici hekimlik

Icerik: Organ sistemleri bazinda klinik
bilimlerin kavram ve ilkeleri, normal ve
patolojik siirecler (etiyoloji, patofizyoloji
prognoz), psiko-sosyal, cevresel ve moral
baglam i¢inde klinik olguyu analiz etme ve
¢Oziim Onerileri olusturma

c¢) Hekimlik uygulamalari

Icerik: Hikaye alma, fizik muayene, tan
yontemleri, hastaligin derecesini
degerlendirme, tedavi ve takip protokolii
belirleme, koruyucu hekimlik uygulamalari

Soru Teknikleri: Coktan se¢meli sorular - En
uygun sik, ornek olgu, eslestirme vb soru
tipleri
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III. iKiNCi BASAMAK KLINiK BECERI
SINAVI

Intornliigiin  bitiminde yapilacak bu sinav
yilda 2-4 defa yapilabilir ve pratisyen
hekimlige baslamada baraj olarak kabul edilir.
Sinavlar merkezden belirlenen uzmanlarin
gozetiminde degisik bolgelerde kurulacak
6lgme degerlendirme merkezlerinde (Ornegin
Tirkiye geneli 6-7 bdlgeye ayrilarak
buralardaki tiniversitelerde Olgme
degerlendirme merkezleri kurulanabilir) hasta
simulasyonlartyla ~ veya  tiim egitim
hastanelerinde hasta rizas1 alinarak yapilabilir.
Bu smavlari standardize etmek i¢in merkezde

hazirlanan degerlendirme formlar
kullanilmahdir. Ayrica intdrnlilk doénemi
rotasyonlarin1  standardize = etmek  igin,

intornliik dénemi 6zel hedefleri ile yeterlilik
ve degerlendirme kriterleri dikkate alinarak
rotasyonlarda kullanilmak {izere merkezi
komisyonlar tarafindan  gozlem, takip,
diizeltme/iyilestirme ve rotasyon sonu
degerlendirme formlar1 hazirlanmalidir. Bu
formlar kurumlar ve kisilere mekan
konusunda esneklik saglar. Kisisel istekler
veya kurumlarin s6z konusu rotasyonlar i¢in
kosullar1 gbz ontinde bulundurularak, egitim
hastaneleri olmak sartiyla, O6grenci uygun
yerlere yonlendirilebilir.

A. Smmavin Amaci:

Karmagik beceri ve karmagik Ogrenme/
biitiinciil O0grenme ilkelerine gore
olusturulmus simiile olgular veya hastalar
lizerinden, psiko-sosyal ve moral baglam
icinde, klinik bilgi ve becerileri uygulama,
tanitya gitme, tedavi protokolii olusturma ve
takip gibi hekimlik uygulamalarini yeterlilige
dayal1 (pratisyen hekimlik diizeyinde) olarak
performans iizerinden degerlendirme” .

B. Smavin Yapilandirilmasi:

Poliklinik (ayaktan bakim ve tedaviyle ilgili
bilgi ve becerileri degerlendirmek igin), servis
(kronik hastaliklarla ilgili bilgi ve becerileri
degerlendirmek i¢in) ve acil ortamlarda gegen
simiile hastalarla (veya bilgisayar destekli
simiilasyonlarla), adayin performansi (bilgi,
beceri ve tutum) pratisyen hekimlik (L.
Basamak Saglik Hizmetleri agisindan)
diizeyinde asagida  siralanan  noktalar
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acisindan, merkezde hazirlanan analitik
rubriklerle degerlendirilecektir:

1. Psiko-sosyal, ¢evresel ve moral baglamda
ele alman klinik wvakanin tanimlanmasi,
problemin odaklanmasi, analizi, ¢6ziimii,
degerlendirilmesi, siirecin etkin bir sekilde
takibi ve yonetimi, hasta ve hasta yakinlarinin
dogru ve yeterli bilgilendirilmesi.

2. Pratisyen hekimlik uygulamalari: Hikaye
alma, fizik muayene, tan1 yoOntemleri,
hastaligin derecesini degerlendirme, tedavi ve

takip  protokoliiniin  belirlenmesi, rapor
hazirlama ve dosyalama

C. Smav Kapsami ve Diizeyi:

Yeterlilik / degerlendirme kriterlerinin

belirlenecegi alti ana bashk:

1. Etkin iletigimi,

2. Moral baglam ve etik degerlendirme,

3. Sosyo-psikolojik baglam,

4. Temel ve klinik bilgi/beceriler ve klinige
uygulanmasi,

5. Bilimsel yaklasim ve problem ¢6zme,
6. Kisisel farkindalik, rol se¢imi
profesyonellik '

Diizeyl:

Biligsel alan hedefleri: Bilgi-kavarama-
uygulama-analiz-sentez-degerlendirme
Devinsel  (psikomotor) alan  hedefleri:
Algilama-kurma-rehberle yapma-uyarlama-
yaratma

Duyugsal alan  hedefleri:  Algilama-ilgi
duyma-deger verme-diizenleme/orgiitleme-
karakterize etme.

B PLANI

Bilgi ve becerinin degerlendirildigi iki
sinavdan olusan B Planinda 6grenci Temel ve
Klinik Bilgi Smavina besinci yilin sonundan,
Klinik Beceri Smmavina ise intornligii
bitiminden itibaren girebilecektir.

I. TEMEL VE KLIiNiK BiLGi SINAVI

Yilda iki defa yapilacak bu smavda
degerlendirme genel olarak temel ve klinik
bilim kavram ve ilkeleri ile, bunlarin
entegrasyonu, klinige uygulanmasi, klinik
olgularin analizi ve klinik problemlerin
¢Oziimiine  yonelik (tamn  ve  tedavi
protokolleri) olacaktir.

veE
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A. Amag¢, Smav Kapsam ve Diizeyi:
(Bakiiz, A plan1 II. Basamak Klinik Bilgi
Sinavi)

B. Smavin Yapilandirilmasi:

Organ sistemleri bazinda yapilacak smav ¢
boliimden olusur:

1. Saglik ve hastalikla ilgili temel kavram ve
ilkeler:

I¢erik: Biiyiime, gelisme, genetik, yaslanma,
immiin sistem, stres vs gibi interdisipliner
konular ile ilgili kavram ve ilkeler

Soru Teknikleri: Coktan se¢meli sorular - En
uygun sik, eslestirme vb soru tipleri

2. Temel ve Klinik Tip Bilimleri: Disiplinlerle
ilgili sorulardan olugur

a) Temel Tip Bilimleri: Temel bilimlerle ilgili
kavram ve ilkeler, normal ve patolojik
siirecler

b) Klinik Tip Bilimleri:

- Koruyucu hekimlik

I¢erik: Klinik epidemiyoloji, biyositatistik ve
arastirma tekniklerin klinige uygulanmasi,
klinik sosyoloji ve saglik ekonomisinin
kavram ve ilkeleri, klinik olgularin bu
acilardan analizi ve klinik problemlerin
¢Ozlimi

- Tedavi edici hekimlik

Icerik: Organ sistemleri bazinda temel
kavram ve ilkeler, normal ve patolojik
stiregler (etiyoloji, patofizyoloji prognoz),
psikososyal, cevresel ve moral baglam iginde
klinik olguyu analiz etme ve ¢6ziim Onerileri
olusturma

- Hekimlik uygulamalari

Icerik: Hikaye alma, fizik muayene, tani
yontemleri, hastaligin derecesini
degerlendirme, tedavi ve takip protokoliiniin
belirleme, koruyucu hekimlik uygulamalari

Soru Teknikleri: Coktan se¢meli sorular - En
uygun sik, 6rnek olgu, eslestirme vb soru
tipleri

II. KLINIK BECERI SINAVI (Bakiniz A
Plan1 II. Basamak Klinik Beceri Sinavi)

INTORNLUK DONEMI

Iki-li¢ aylik rotasyonlardan olusan intdrnliik
doneminde her Ogrenci icin, merkezde
hazirlanmis yeterlilige dayali intérn izleme,
takip, diizeltme/iyilestirme ve degerlendirme
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formalariyla  yapilan  degerlendirmelerin
toplandig1 bir intérn dosyast olusturulacaktir
(portfolyo ile degerlendirme)’. Bu dénemde
ogrenciler, kurumsal ve ulusal CEP’e gore
belirlenecek bazi o6nemli klinik beceriler
acisindan yeterlilige dayali olarak
degerlendirilecek (Ornek. Kadin dogumda en
az 2 dogum katilma, 3 Jinekolojik muayene
yapma vb) ve bu sirada kullanilan goézlem
formlari intorn dosyasina eklenecektir®.

TEMEL TIP BiLIMLERIi DOKTORASI

VE KLINIK UZMANLIGA
YERLESTIRME

Tip  fakiiltesi  Ogrencilerinin  Oniindeki
secenekler:

1. Pratisyen Hekimlik: Merkezi bilgi
sinavi/sinavlarinda belli bir puan alan ve

klinik beceri sinavinda yeterli bulunan
O0grenci mezuniyet sonrasinda pratisyen
hekim olarak is hayatina atilir.

2. Klinik Uzmanhk Egitimi: Alti yilin

sonunda mezun olan ogrenci, dosyasi ile
birlikte  klintk  uzmanlik  egitimlerine
yerlestirilmek {izere bagvurur. Yerlestirme,
yilda iki defa yapilacak merkezi yerlestirme
ile veya fakiiltelere dogrudan basvurular ile
iki tiirlii olabilir.

3. Temel Bilimler Doktorasi: Besinci yilin
sonunda yapilan klinik bilgi smava giren
ogrenci dosyasiyla bagvuruda bulunabilir.
Intornliigii tamamlamasi ve klinik beceri
simavina girmesi gerekmez. Yerlestirme yilda
iki defa merkezi olarak veya fakiilteler
tarafindan dogrudan yapilabilir. Ogrencinin
hekimlik haklar1 saklidir, daha sonra hekimlik
yapmaya karar veren kisi intdrnliik
rotasyonlarini tamamlamak zorundadir.

Ogrenci dosyasinda bulunacaklar;

a. Bitirdigi fakiiltede yapilan 5-6 yillik
degerlendirmelerin sonuglari

b. Merkezi bilgi sinavi/sinavlariin sonuglari
c. Klinik uzmanlk basvurular1 i¢in intérn
dosyast (temel bilimler doktora bagvurusunda
istenmez)

d. Klinik uzmanlik basvurulart i¢in Klinik
Beceri Simmavinin sonucu (temel bilimler
doktora bagvurusunda istenmez)

e. Yabanci dil sinavi
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DEGERLENDIRME VE SONUC
Merkezi Tip Egitimi Sinavi Oncesinde CEP
ile uyumlu egitim programinin olusturulmasi,

degerlendirme/yeterlilik kriterlerinin
belirlenebilmesi ve uygulamaya
baslanabilmesi i¢in kurumsal ve ulusal

diizeyde yapilmasi gerekenler ana basliklar
halinde su sekilde siralanabilir:

-+ Ulusal diizeyde tip egitimi programlarini
standardize etmek icin c¢alisma ve Olgme
degerlendirme komisyonlarinin olusturulmasi
Ulusal diizeyde tip egitiminin amacinin,
genel ve 0zel hedeflerinin belirlenmesi
- Ulusal CEP’in son haline getirilmesi
Bu hedefler dogrultusunda, ulusal ve
kurumsal CEP ile toplumun saglik profilini
dikkate alarak (en sik goriilen, en ¢ok Sldiiren
ve sakat birakan hastaliklar) klinik 6ncesi tip
egitimi (1-3. siniflar), klinik tip egitimi (4-5.
siniflar) ve intornliik egitiminin yeterliklerinin
belirlenmesi
S6z  konusu  yeterliklere  dayal
degerlendirme  kriterlerinin  belirlenmesi,
hazirlanacak belirtke tablosu ile sorularin
dagilimlarinin ~ ve soru  tekniklerinin
belirlenmesi.
- Degerlendirme kriterlerine gore yeterlilige
dayali  gozlem, takip, diizeltme ve
degerlendirme formlarinin hazirlanmasi,
- Soru bankasinin olusturulmasi
- Uzman kisilerin yetistirilmesi, istthdami
- Degerlendirmeye uygun teknik alt yapinin
saglanmast (belli Universitelerde dlgme
degerlendirme merkezlerin kurulmasi gibi),
- Tip fakiilteleri arasindaki koordinasyonun

saglanmasi, fakiiltelere, planlanan
diizenlemeleri yapabilmeleri i¢in gerekli
destegin saglanmasi

Degisiklikler  i¢in  gerekli  yasal

diizenlemelerin yapilmasi
Tip Fakiilteleri diizeyinde;
- Kurumsal CEP’in olusturulmasi
- Caligmalarin siirdiiriilmesi ve devamliliginin
saglanmasi i¢in 6gretim programi danisma ve
calisma gruplar ile Olgme degerlendirme
gruplarinin olusturulmasi

Fakiiltenin genel ve 0zel hedeflerinin
belirlenmesi; klinik 6ncesi, klinik ve intdrnliik
donemi &gretim programlariin hazirlanmasi,
degerlendirme kriterlerinin belirlenmesi
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- Bu degisiklikleri kapsayacak sekilde gerekli
alt yapt diizelmelerinin yapilmast: Klinik
uygulama laboratuari, 6lgme degerlendirme
laboratuari, arag-gere¢ ve kaynaklar

- Uzman kisilerin egitimi ve istihdami. Bu
amacla Tip Egitimi AD kadrosunun en kisa

zamanda su wuzmanlann igerek sekilde
zenginlestirilmesi: Program Gelistirme ve
Degerlendirme Uzmani, Olgme

Degerlendirme Uzmani, Klinik Sosyolog ve
Psikolog vb

Son olarak, egitim programinin biitlin
bilesenlerinin  biitiin olarak ele alinmasi
gerekir. Bu nedenle bir programla ilgili
degerlendirme sistemi olusturulurken
program, analiz asamasindan  O§gretim
tasarimi, uygulamasit ve degerlendirmesine
kadar, genel amaglarindan, hedeflere,
O0grenme/6gretme yasantilarina ve
degerlendirme yontemlerine kadar biitiin
bilesenleri  bir arada  disiiniilmelidir.
Ozellikle, 2-3 yillik ciddi bir hazirhg

gerektiren (CEP ile uyumlu programa
gecmeden once) analiz asamasinin
sikistirilmasiyla ~ erkene  alinacak  her

uygulama, zaman ig¢inde ciddi sikinti ve
aksamalara neden olabilecek ve belki de 5-6
yil icinde biiylik capli degisimleri yeniden
giindeme getirebilecektir. Ayrica bu zaman,
gerekli alt yapr desteginin saglanmasi ve
heniiz ¢ok yeni olan tip egitimi anabilim
dallarinda 6gretim elemani kadrolarinin say1
ve nitelik acisindan yeterli bir diizeye
gelebilmesi i¢in de gereklidir.
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