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1. TANITIM

Genel Cerrahi Anabilim Dali Dénem VI staj1 zorunlu olup staj siiresi 4 hafta (28 giin)
olarak planlanmistir. Stajlar Pazartesi giinii baslayip takip eden Pazartesi giinii sona
erecek sekilde yiirtitiliir.

Intern hekimler bu siiregte 6gretim iiyeleri ve arastirma gorevlileri gdzetiminde klinik,
poliklinik ve ameliyathane ortamlarinda aktif gorev alarak genel cerrahi pratigine
katilirlar.

Tablo 1. Anabilim Dali iletisim Bilgileri

Ad1 ve Soyadi Telefon
Anabilim Dali Bagkani Prof. Dr. Recep Cetin
Ogretim Uyesi Dog. Dr. isa Sézen
Ogretim Uyesi Dr. Ogr. Uyesi Girayhan Celik
Ogretim Uyesi Dr. Ogr. Uyesi Bilal Turan
Ogretim Uyesi Dr. Ogr. Uyesi Serdar Acar
Ogretim Uyesi Dr. Ogr. Uyesi Isa Karaca
Ogretim Uyesi Dr. Ogr. Uyesi Giilsiim Tozlu Bindal
Ogretim Uyesi Dr. Ogr. Uyesi Mustafa Hilkat Bilaloglu
Dénem VI Staj Sorumlusu Dr. Ogr. Uyesi Isa Karaca
Anabilim Dali Sekreterligi Ahu Tugba Cetin
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2. STAJIN AMACI

Bu stajin amaci; intern hekimin genel cerrahi hastaliklarinin tani, tedavi ve takibinde aktif
rol almasini saglamak, temel cerrahi prensipleri kavratmak ve mezuniyet sonrasi
hekimlik uygulamalarinda gerekli bilgi, beceri ve tutumlar1 kazandirmaktir.

3. OGRENME HEDEFLERI

Staj sonunda intern hekim:

Klinik Degerlendirme

e Akut batin degerlendirmesi yapabilir
e Cerrahi hastada anamnez ve fizik muayene yapabilir
e Travma hastasina yaklasimi bilir

Tanisal Siireg

e Laboratuvar ve goriintiileme bulgularini yorumlayabilir
e Diferansiyel tani olusturabilir

Tedavi ve izlem

e Preoperatif degerlendirme yapabilir
e Postoperatif hasta takibini yapabilir
e Komplikasyonlari erken taniyabilir

Profesyonel Tutum

e Hasta glivenligi kurallarina uyar
o Etik kurallara uygun davranir
e Ekip calismasina katilir

4. YETKINLIKLER

Diizey Tanim

1 Bilir

2 Acil durumda uygular
3 Denetimli uygular

Sayfa3 /13



SDU Tip Fakiiltesi | Genel Cerrahi AD | Dénem VI Staj Kilavuzu 2026-2027

Diizey Tanim

4 Bagimsiz uygular

5. EGiTiM ORTAMLARI

Intern hekimler asagidaki birimlerde gorev alir:

e Genel Cerrahi Servisi

e Genel Cerrahi Poliklinigi

e Cerrahi Onkoloji Poliklinigi

e Organ Nakli Servisi ve Poliklinigi
e Ameliyathane

Stajin 2 haftasi ameliyathane, 1 haftasi servis ve 1 haftasi poliklinik olacak sekilde
yapilacaktir.

6. EGiTiM PROGRAMI

Staj Grubu Baslangic Tarihi Bitis Tarihi
1. Staj Grubu 29 Haziran 2026 (Pazartesi) 26 Temmuz 2026 (Pazar)
2. Staj Grubu 27 Temmuz 2026 (Pazartesi) 23 Agustos 2026 (Pazar)
3. Staj Grubu 24 Agustos 2026 (Pazartesi) 20 Eyliil 2026 (Pazar)
4. Staj Grubu 21 Eyliil 2026 (Pazartesi) 18 Ekim 2026 (Pazar)
5. Staj Grubu 19 Ekim 2026 (Pazartesi) 15 Kasim 2026 (Pazar)
6. Staj Grubu 16 Kasim 2026 (Pazartesi) 13 Aralik 2026 (Pazar)
7. Staj Grubu 14 Aralik 2026 (Pazartesi) 10 Ocak 2027 (Pazar)
8. Staj Grubu 11 Ocak 2027 (Pazartesi) 07 Subat 2027 (Pazar)
9. Staj Grubu 08 Subat 2027 (Pazartesi) 07 Mart 2027 (Pazar)
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Staj Grubu

Baslangi¢ Tarihi

Bitis Tarihi

10. Staj Grubu

08 Mart 2027 (Pazartesi)

04 Nisan 2027 (Pazar)

11. Staj Grubu

05 Nisan 2027 (Pazartesi)

02 Mayis 2027 (Pazar)

12. Staj Grubu

03 May1s 2027 (Pazartesi)

30 May1s 2027 (Pazar)

Yetkinlik Gelistirme Staj1

31 Mayis 2027 (Pazartesi)

27 Haziran 2027 (Pazar)

Tarih Giinliik Programlar

Pazartesi

- Klinik Uygulama (Servis /Ameliyathane / Poliklinik)

Sali

- Klinik Uygulama (Servis /Ameliyathane / Poliklinik)

Carsamba

..1..1202..)

Haftalik
Program

- Klinik Uygulama (Servis /Ameliyathane / Poliklinik)
- Cerrahi Konsey (1 Saat)
- Cerrahi Grand Vizit (1 Saat)

Persembe

- Klinik Uygulama (Servis /Ameliyathane / Poliklinik)

(../../202..

Cuma

- Klinik Uygulama (Servis /Ameliyathane / Poliklinik)
- intorn Doktor Literatiir Sunumlar ve Tartisma (2 saat)

Toplamda 4 haftalik stajda 144 saat klinik pratik uygulama, 16 saat teorik uygulama yapilacaktir.

7. GUNLUK iSLEYiS

07:00 — Sabah viziti

16:00-08:00 — Nobet

08:00-12:00 — Servis / Ameliyathane / Poliklinik
13:00-16:00 - Servis / Ameliyathane / Poliklinik

09:00-10:00 — Grand Vizit(Carsamba Giinleri)
10:30-12:00 — Cerrahi Konsey(Carsamba Giinleri)
Haftaici bir giin intérn doktor literatiir sunumlari ve tartisma
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8. GOREV VE SORUMLULUKLAR

Intern hekim:

Hasta anamnezi ve fizik muayene yapar
Vizitlerde hasta sunar

Hasta dosyasi takibini yapar

Kiiglik girisimsel islemlere katilir
Ameliyatlara gézlemci/yardimci olarak katilir
Klinik karar siireglerine katilir

9. TEMEL HEKiMLIK UYGULAMALARI

No||[Kategori |[Uygulama Ogrenme Diizeyi
1 ||Oykii/Fizik ||Genel ve soruna yonelik éykii alabilme 4
2 ||Oykii/Fizik ||Genel durum ve vital bulgularin degerlendirilmesi||4
3 ||Oykii/Fizik ||Batin muayenesi 4
4 ||Oykii/Fizik ||Deri muayenesi 4
5 ||Oykii/Fizik ||Digital rektal muayene 3
6 ||Oykii/Fizik ||Meme ve aksiller bélge muayenesi 3
7 ||Oykii/Fizik ||Bilin¢ degerlendirme (GKS vb.) 4
8 ||Kayit/Rapor||Aydinlatilmis onam alabilme 4
9 ||[Kayit/Rapor||Epikriz hazirlayabilme 4
10 ||[Kayit/Rapor|{Hasta dosyasi hazirlayabilme 4
11||Kayit/Rapor|[Recete diizenleyebilme 4
12 ||[Kayit/Rapor||Adli rapor hazirlayabilme 3
13||Tanisal Direkt grafi degerlendirebilme 3
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No|[Kategori |[Uygulama Ogrenme Diizeyi
14 ||Tanisal Laboratuvar tetkiki isteme ve yorumlama 4
15||Tanisal Biyolojik 6rnek alabilme 3
16 ||Girisimsel |[Damar yolu acabilme 4
17||Girisimsel ||Nazogastrik sonda takabilme 3
18||Girisimsel ||Yiizeyel siitiir atma ve alma 3
19||Girisimsel |[|Yara bakimi yapabilme 3
20||Girisimsel |[Yara-yanik bakimi 3
21 ||Girisimsel ||Deri-yumusak doku apsesi drenaji 3
22||Girisimsel [|Bandaj ve turnike uygulama 4
23||Girisimsel ||Kanama kontrolii (ilk miidahale) 3
24 ||Girisimsel |[Travma hastasinin ilk degerlendirmesi 3
25 ||Girisimsel ||Hastay1 uygun sekilde sevk edebilme 4
26||Acil Temel yasam destegi (CPR) 4
27 ||Acil Airway yonetimi (ambu vb.) 3
28||Acil Oksijen tedavisi uygulama 4
29 ||Acil Sok hastasina yaklasim 3
30 [|Acil Coklu travma hastasinin degerlendirilmesi 3
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10. GEKIRDEK HASTALIKLAR

Ulusal Cekirdek Egitim Programi(2020)’'na gore genel cerrahi staji boyunca ¢ekirdek
semptomlar, hastaliklar ve 6grenim diizey hedefleri asagidaki tablolarda belirtilmistir.

TipFakiiltesi Mezunlar Birinci Basamak Saglik Hizmeti Sunumunda;

A | Acil durumu tanimlayarak ilk tedavisini yapabilmeli, gerektiginde
uzmana yonlendirebilmeli.

OnT| Acil olmayan durumlarda On tam koyarak gerekli on islemleri
yapip uzmana yonlendirebilmeli

T | Tani koyabilmeli ve tedavi hakkinda bilgi sahibi olmali, gerekli on
islemleri yaparak, uzmana yonlendirebilmeli.

TT | Tanm koyabilmeli, tedavi edebilmeli.
i Uzun sureli takip (izlem) ve kontroliini yapabilmeli

K | Korunma onlemlerini (birincil, ikincil ve ucuncul korunmadan
uygun olan/olanlar1) uygulayabilmeli

No|/Cekirdek Hastaliklar / Klinik Problemler |/Ogrenme Diizeyi

1 ||Ailevi Akdeniz atesi OnT-I
2 ||Akut karin sendromu T-A

3 ||Alt gastrointestinal kanama T-A

4 ||Anal fissiir TT

5 ||[Apandisit A

6 ||Basiyaralar TT-K-i

7 ||[Deri ve yumusak doku enfeksiyonlari, abseleri*|[TT-K

8 ||Diafragma hernileri OnT

9 ||Divertikuler hastaliklar OnT
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No|[Cekirdek Hastaliklar / Klinik Problemler ||0grenme Diizeyi
10 ||Gastroenteritler TT-A-K
11||Gastrointestinal sistem tiimorleri OnT-K
12 ||Gastrointestinal sistem motilite bozukluklar1  ||OnT
13 ||Gastro-ozefageal reflii TT-K-1
14 (|Guatr T-K-I
15 ||Hipoparatiroidizm OnT
16 |[Hipotiroidizm TT-1
17 ||ileus A
18||inflamatuar barsak hastalig: OnT
19 ||invajinasyon A

20 ||Karin travmalari A

21 ||[Kasik ve karin duvari hernileri T-A
22 |[Kist hidatik hastalig OnT-K
23 ||[Kolesistit, kolelitiazis OnT
24 |[Kolorektal tiimérler OnT-K
25||Meme hastaliklar1 ve tiimérleri OnT-K
26 ||Perianal abse T

27 ||Peritonit A
28||Tiroid tiimorleri OnT
29 ||Ust gastrointestinal kanama T-A
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No|[Cekirdek Hastaliklar / Klinik Problemler ||0grenme Diizeyi
30|[Yabanci cisim iligkili problemler* T-A-K
31|[Yaniklar* TT-A
Klinik Semptom /|| Ogrenme
No p / Iliskili Cekirdek Hastaliklar / Klinik Problemler g .
Bulgu / Durum Diizeyi
Akut karin sendromu, apandisit, akut pankreatit, T-A/A/
1 ||[Karin agrisi kolesistit-kolelitiazis, ileus, invajinasyon, N
) . N OnT
divertikiiler hastalik, peritonit, karin travmalari
Akut karin sendromu, apandisit, ileus, invajinasyon, T-A/A/
2 ||Bulanti-kusma kolesistit-kolelitiazis, ilist gastrointestinal kanama, OnT
gastroenterit
Ileus, gastrointestinal sistem motilite bozukluklars, A/ONT /T
3 ||Karinda siskinlik [|gastrointestinal sistem tiimorleri, invajinasyon, akut A
karin sendromu
. G"astll.*ointestinal sistem tiimérleri,.kol.orekt;.;\.l OnT-K / T-A
4 ||[Karinda kitle tiimorler, kasik-karin duvari hernileri, invajinasyon,
o . /A
kist hidatik hastaligi
Alt gastrointestinal kanama, anal fissiir, hemoroid,
c Hematokezya / divertikiiler hastalik, inflamatuar barsak hastaligi, | T-A/TT /
anorektal kanama ||gastrointestinal sistem tiimorleri, kolorektal OnT-K
tiimorler
Melena / Ust gaétroinjtestin.al kanall_mgf peptik hastaliklar, T-A [/ TT-KA
6 gastrointestinal sistem tiimorleri, alt ;
hematemez i ] / OnT-K
gastrointestinal kanama
7 ||Anorektal agn Anal fi.ssiir, [.)eriarllal aps?, h?mor.oid, TT /T/
gastrointestinal sistem tiimorleri OnT-K
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Klinik Sempt : 0g
No inik Semptom / Iliskili Cekirdek Hastaliklar / Klinik Problemler ?re“fne
Bulgu / Durum Diizeyi
Gfelstro.in"testinal sistem motiilite bf)zukl.uklarl, OnT / TT-1 /
8 [(|Kabizlik divertikiiler hastalik, gastrointestinal sistem A
tlimorleri, hipotiroidizm, ileus
Gastroenteritler, inflamatuar barsak hastaligy, TT-AK /
9 ||Diyare gastrointestinal sistem motilite bozukluklari, OnT
gastrointestinal sistem tiimorleri
10 Dispepsi / reflii Gastro-ozefageal reflii, peptik hastaliklar, kolesistit- ||TT-K-I /
yakinmasi kolelitiazis, gastrointestinal sistem tiimorleri OnT-K
Gastro-ozefageal reflii, bas-boyun tiimorleri, TT-K-1/
11||Yutma giicliigii gastrointestinal sistem tiimorleri, yabanci cisim OnT-K / T-A-
iliskili problemler K
12 lsari Kolesistit-kolelitiazis, gastrointestinal sistem OnT / OnT-K
tiimorleri, akut hepatitler, kist hidatik hastalig / T-K
13 |Hepatomegali A.kut bepétitler, gaftrointes.tvinal .sistem tlimorleri, T-K / OnT-K
kist hidatik hastaligi, karaciger sirozu
14 Kasikta / Kasik ve karin duvari hernileri, testis torsiyonu, T-A/A/
skrotumda kitle hidrosel, varikosel OnT
15 |[skrotal agn K.a51k—kar1n duvalil hernileri, testis torsiyonu, tiriner ||T-A /A / T-
sistem tas hastaligi A-K
16 |Boyunda kitle Guatr, tir?id tl'ilmérleri, bas-boyun tiimorleri, T-K-i / OnT
lenfoproliferatif hastaliklar
17 |[Meme agrisi Meme hastaliklari ve tiimorleri OnT-K
M hastalikl imorleri, hipofi klukl . ;
18 IMeme akmtisi ! eme asta.I 1 'arl ve tiimorleri, hipofiz bozukluklari, OnT-K / OnT
ila¢ yan etkileri
19 ||[Memede kitle Meme hastaliklari ve tiimorleri OnT-K
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Klinik Sempt : 0g
No inik Semptom / Iliskili Cekirdek Hastaliklar / Klinik Problemler ?re“fne
Bulgu / Durum Diizeyi
Deri-yumusak doku enfeksiyonlari, apseler, perianal
20||Ates apse, peritonit, sepsis, kolesistit, divertikiilit, TT-K/T/A
apandisit
21 Deri lezyonu / Deri ve yumusak doku enfeksiyonlari, apseleri; bast [|[TT-K / TT-K-
yara / apse yaralari; yaniklar [/TT-A
22 |lyanik Yanlkl:f\r, 51V1-ele.ktrolit denge bozukluklari, TT-A / T-A-K
enfeksiyon/sepsis
23 Travma / karin Karin travmalari, akut karin sendromu, peritonit, A/T-A
travmasi sok
Yabanci cisim C .
Yabanci cisim iligkili problemler, laringeal
24 |[yutma / . e T-A-K/A
_ obstriiksiyon, solunum yetmezligi
aspirasyon
Gastrointestinal sistem tiimorleri, kolorektal
25||Kilo kaybi tiimérler, meme tiimérleri, tiroid tiimorleri, OnT-K / OnT
malabsorbsiyon
2 Halsizlik / Alt-iist gastrointestinal kanama, anemi, T-A / OnT-K
yorgunluk gastrointestinal sistem tiimérleri, tiroid hastaliklar1 ||/ TT-I
Alt gastrointestinal kanama, tist gastrointestinal
27 ||Anemi kanama, gastrointestinal sistem tiimérleri, T-A/ OnT-K
kolorektal tiimorler
28 [Dispne Diafragma hernileri, a.n.emi, ileri maligniteler, OnT /T-AK
aspirasyon/yabanci cisim
Gastro-ozefageal reflii, peptik hastaliklar, deri- TT-K-i / TT
29||Gogis agrisi yumusak doku enfeksiyonlari, nadiren iist GIS K
patolojiler
30 [Kolik agr K.olesistit-kolelitiavlzis, ileus, invajinasyon, iiriner OnT /A /T-
sistem tas hastaligi A-K
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11. EGiTiM YONTEMLERI

Hasta basi1 egitim
Ameliyathane egitimi
Olgu sunumlari
Seminerler

Makale tartismalari

12. DEVAM ZORUNLULUGU

e 980 devam zorunludur
e Mazeretler belgelenmelidir
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