
Aile Hekimli¤i Uzmanl›k E¤itiminde Rotasyon
Uygulamalar› Üzerine Rapor
Aile Hekimli¤i Standart, Müfredat ve Rotasyon Belirleme Komisyonu

Aile Hekimli¤i Standart, Müfredat ve Rotasyon Belirleme Komisyonu | Aile Hekimli¤i Uzmanl›k E¤itiminde Rotasyon Uygulamalar› Üzerine Rapor88

R
ap

o
r A

ile Hekimli¤i (AH) uzmanl›k e¤itimi ülkemizde
1983 y›l›nda bafllam›flt›r. O zamandan bu yana AH
uzmanl›k e¤itiminde büyük geliflmeler olmufl, özel-

likle de üniversitelerde sorumluluk alan aile hekimli¤i ana-
bilim dallar› uzmanl›k e¤itiminin dünya standartlar›na uy-
gun olarak gelifltirilmesi konusunda hayli aflama kaydetmifl-
lerdir. 

Yetkin, dünya standartlar›nda, hatta daha üstün aile
hekimli¤i uzmanlar› yetifltirilebilmesi için dünya örnekle-
ri gözden geçirilmifl, ulusal ve uluslararas› kongrelerimiz-
de, Yeterlilik Kurulumuzun (TAHYK) müfredat ve asis-
tan karnesi çal›flmalar›nda, uzmanl›k e¤itimi konulu çal›fl-
tay ve sempozyumlarda konu sürekli gündeme al›narak
kaliteli bir uzmanl›k e¤itimi oluflturulmas› yönünde çaba
gösterilmifltir.

E¤itici kadrolardaki aile hekimli¤i uzmanlar› Avrupa
standard›nda EURACT (European Academy of Teachers
in General Practice/Family Medicine) aile hekimli¤i e¤iti-
ci e¤itimlerine kat›lm›fllar, sertifikaland›r›lm›fllard›r. Do-
çentlik s›navlar›nda bu sertifikalar dikkate al›nmaktad›r.
Aile hekimli¤i uzmanlar› bilmektedirler ki iyi e¤itilmifl ai-
le hekimleri, sa¤l›k sisteminin birinci basama¤›nda sunulan
hizmetin kalitesinin güvencesidirler. Aile Hekimli¤i Stan-
dart, Müfredat ve Rotasyon Belirleme Komisyonu üyeleri
olarak bu kalitenin sorumlulu¤unu hissetmekteyiz.

Ülkemizde aile hekimli¤i uzmanl›k e¤itimi uzunca bir
süre yaln›zca hastane rotasyonlar›ndan oluflmufltur. Uz-
manl›k Derne¤imiz (TAHUD), Anabilim Dallar›m›z ve
Yeterlik Kurulumuz (TAHYK) uzunca bir süre bu uygula-
maya karfl› ç›km›fl ve aile hekimli¤inin esas olarak aile he-
kimli¤i uygulama sürecinde ö¤renilebilece¤inin bilincinde
olarak AH uzmanl›k e¤itimi program›n›n en az›ndan yar›
süresinin birinci basamakta aile hekimli¤i uygulama orta-
m›nda verilen e¤itime ayr›lmas›n› savunmufltur. Sonuçta
18.07.2009 tarihinde yürürlü¤e giren T›pta ve Difl Hekim-
li¤inde Uzmanl›k E¤itimi Yönetmeli¤i çerçevesinde T›pta
Uzmanl›k Kurulu’nun 23.06.2009 tarih ve 83 say›l› kara-

r›yla aile hekimli¤i alan›nda zorunlu rotasyonlar 18 ay ola-
rak belirlenmifl ve AH uzmanl›k e¤itiminin 18 ayl›k bölü-
mü aile hekimli¤i e¤itimine ayr›lm›flt›r.

Aile hekimli¤i uzmanl›k e¤itiminin geldi¤i noktay› ve
e¤itimin yürütülmesi ile ilgili önerilerimizi ele almadan
önce disiplinimizle ilgili bilimsel tan›mlamalar› k›saca
özetlemek istiyoruz.

Bir T›p Disiplini Olarak Aile Hekimli¤i
Dünya Aile Hekimleri Birlikleri Organizasyonu

WONCA’n›n Avrupa Ofisi’nin tan›m›na göre “Aile he-
kimli¤i kendine özgü e¤itim içeri¤i, araflt›rmas›, kan›t te-
meli ve klinik uygulamas› olan akademik ve bilimsel bir
disiplin ve birinci basamak yönelimli klinik bir uzmanl›k-
t›r”. 2002 y›l›nda yay›nlanan WONCA Avrupa aile he-
kimli¤i tan›m›, disiplinin özelliklerini flöyle belirlemekte-
dir:

Aile hekimli¤i disiplininin özellikleri
• Aile hekimli¤i bireylerin sa¤l›k sistemiyle ilk t›bbi temas 

noktas›n› oluflturur.
• Sa¤l›k kaynaklar›n›n verimli kullan›m›n› sa¤lar.
• Bireye, ailesine ve içinde yaflad›¤› topluma yönelik kifli-

merkezli bir yaklafl›m gelifltirir.
• Kendine özgü bir hastayla görüflme süreci vard›r.
• Sa¤l›k hizmetlerinin hastan›n gereksinimleriyle belirlenen 

süreklili¤ini sa¤lamaktan sorumludur.
• Rahats›zl›klar›n toplum içindeki prevalans ve insidans›n›n 

belirleyici oldu¤u özgün bir karar verme süreci vard›r.
• Hastalar›n akut ve kronik sa¤l›k sorunlar›n› ayn› anda yönetir.
• Geliflimlerinin erken evresinde henüz ayr›flmam›fl bir flekilde 

sunulan ve ivedi giriflim gerektirebilen rahats›zl›klar› yönetir.
• Uygun ve etkili giriflimlerle sa¤l›k ve iyilik durumunu 

gelifltirir.
• Toplumun sa¤l›¤› için özel bir sorumluluk üstlenir.
• Sa¤l›k sorunlar›n› fiziksel, ruhsal, toplumsal, kültürel ve

varolufl boyutlar›yla ele al›r.
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Aile hekimleri disiplinin ilkeleri do¤rultusunda e¤itil-
mifl uzman hekimlerdir. Esas olarak yafl, cinsiyet ve has-
tal›k ayr›m› yapmaks›z›n t›bbi bak›m arayan her bireye
kapsaml› ve sürekli bak›m sa¤lamadan sorumlu kiflisel
doktorlard›r. Aile hekimleri mesleksel görevlerini sa¤l›¤›
gelifltirerek, hastal›klar› önleyerek, sa¤alt›m, bak›m ya da
rahats›zl›klarda hafifleme sa¤layarak yerine getirirler.

Disiplinin tan›m› ve özellikleriyle aile hekiminin tan›-
m› ve görevleri çerçevesinde aile hekiminin 6 temel ye-
terli¤i tan›mlanm›flt›r.

Aile hekiminin çekirdek yeterlikleri
1. Birinci basamak yönetimi
2. Kifli merkezli bak›m
3. Özgül sorun çözme becerileri
4. Kapsaml› yaklafl›m
5. Toplum yönelimli olma
6. Bütüncül yaklafl›m

Aile hekimli¤i uzmanl›k e¤itimi program› ve müfre-
dat› bu temel çerçeveye uygun olarak haz›rlanm›flt›r.
Program›n içeri¤i ve e¤itim yöntemleri aile hekimlerine
yukar›da tan›mlanan temel yeterlikleri kazand›racak fle-
kilde belirlenmifltir. Yaparak (deneyimlerden) ö¤renme
ve bu ö¤renmenin ortama ba¤›ml› olmas› (context-de-
pendent) aile hekimli¤i uzmanl›k e¤itiminin temel felse-
fesini oluflturmaktad›r. Bu, aile hekimli¤i uzmanl›k e¤iti-
minin önemli bir k›sm›n›n aile hekimli¤i uygulama or-
tamlar›nda gerçeklefltirilmesi anlam›n› tafl›maktad›r.

Aile hekimli¤i uzmanl›k e¤itimi 3 temel bölümden
oluflmaktad›r. Hangi e¤itim aflamas›nda olursa olsun uz-
manl›k ö¤rencisinin e¤itsel sorumlulu¤u 3 y›l boyunca
anabilim dallar›/klinik flefliklerine aittir.

Aile Hekimli¤i Uygulama E¤itimi

Aile hekimli¤i uygulamas›nda e¤itim aile hekimli¤i te-
mel bak›fl›n›n ve klinik yaklafl›m›n›n verildi¤i, birinci basa-
makta s›k karfl›lafl›lan sorunlar›n yönetiminin ö¤renildi¤i
bölümdür. Aile hekimli¤i esas olarak aile hekimli¤i uygu-
lamas›n›n yap›ld›¤› ortamlarda ö¤renilir. Bu yaklafl›m›n te-
mel dayana¤› ö¤renmenin ba¤lama (context, ortam) ba-
¤›ml› oldu¤u yönündeki araflt›rma temelidir. Elde edilme-
si istenen bilgi, beceri ve tutumlar nerede kullan›lacaksa o
ortamlarda kazan›lmal›d›r. Birinci basamak için tan›mlan-
m›fl beceriler vard›r. Bu nedenlerle e¤itimin önemli bir
k›sm› aile hekimli¤i uygulama ortamlar›nda verilmelidir.
Program›n bu bölümünde uzmanl›k ö¤rencisi, aile hekim-
li¤i e¤iticilerinin gözetiminde hastan›n bak›m›n› üstlenir,
di¤er klinik rotasyonlar s›ras›nda edindi¤i birikimi ve de-

neyimi birinci basamakta uygulamak üzere yeniden biçim-
lendirir ve ba¤›ms›z aile hekimli¤i uygulamas› için dene-
yim kazan›r. Bu bölüm uzmanl›k ö¤rencilerinin toplum
ortam›yla tan›flmas›n› ve ö¤renmesini sa¤lar; ö¤rendikleri-
ni ileride uygulama yapaca¤› ba¤lamla iliflkilendirir.

Hastane Rotasyonlar›

Program›n hastane rotasyonlar›ndan oluflan bölümü
Birinci Basamak (BB) aile hekimli¤i uygulama ortamlar›n-
da verilen e¤itimi destekleme amac›n› tafl›r. Bu anlay›flla
AH uzmanl›k e¤itiminde hastane rotasyonlar›n›n bafll›ca
iki amac› vard›r: 

1. BB ortam›nda seyrek görülen ve dolay›s›yla uz-
manl›k ö¤rencisinin buradaki e¤itim dönemi boyunca
yeterince görüp deneyim kazanamayaca¤› sa¤l›k sorunla-
r›/hastal›klar konusunda (bu sa¤l›k sorunlar›n›n/hastal›k-
lar›n daha s›k görüldü¤ü klinik ortamlarda), yo¤unlaflt›-
r›lm›fl ö¤renme sa¤lamak  

2. Aile hekimlerinin belirli durumlar için hastalar›n›
sevk etti¤i ikinci ve üçüncü basamak klinik uygulama or-
tamlar›n› tan›mak, buralardaki (hastane) hekimlik uygula-
mas› yaklafl›m ve ilkelerini ö¤renmek. Kendisine kay›tl› ki-
flilerin sa¤l›k sisteminin tüm basamaklar›nda alabilece¤i
bak›m› bilmek, aile hekimlerinin bak›m›n koordinasyonu
sorumlulu¤unu yerine getirebilmesi için gereklidir.

E¤itim Toplant›lar›

Anabilim Dal›/Kliniklerde yap›lan e¤itim etkinlikleri,
tüm e¤itim dönemi boyunca sürer. Bu bölümün temel ifl-
levi, program›n çeflitli bölümlerinde kazan›lan bilgi, bece-
ri, tutum ve de¤erleri bütünlefltirmek ve uzmanl›k ö¤ren-
cisine aile hekimli¤i bak›fl aç›s›n› kazand›rmakt›r. Bu bölü-
mün süresi haftada bir gündür; e¤itim merkezinin olanak
ve özelliklerine göre haftada yar›m gün ya da iki haftada
bir/yar›m gün olabilir.  Temel yaklafl›m› küçük grup çal›fl-
mas›d›r. Yaln›zca ve etkili bir flekilde grup çal›flmalar›yla
oluflabilen ö¤renmeyi sa¤layan bu toplant›larda seminer,
makale sunumu, olgu tart›flmas› ve reflektif ö¤renme gibi
e¤itim etkinlikleri yürütülür. Reflektif ö¤renme gruplar›n›
uzmanl›k ö¤rencileri kendileri yönlendirir, konular› ve ya-
p›land›rmay› kendileri belirler. 

Aile hekimli¤i uzmanl›k e¤itiminin bu temel bölümle-
rinin 3 y›ll›k e¤itim dönemine nas›l yerlefltirilece¤i, birbir-
leriyle nas›l iliflkilendirilece¤i büyük önem tafl›maktad›r.
Çünkü bu aile hekimli¤i uzman›n›n t›bb›n belli alanlar›-
n›n, özellikle rotasyon yap›lan disiplinlerin bak›fl› ve klinik
yaklafl›m›yla de¤il, aile hekimli¤inin kendi özgün bak›fl› ve
klinik yaklafl›m›n› kazanarak mezun olmas›n› büyük ölçü-
de etkileyecektir. 

Nitekim dünya örnekleri AH uzmanl›k e¤itimi yürüten
bölümlerin bu konuda ne kadar titizlendiklerini göster-



mektedir. ‹ngiltere’de (Birleflik Krall›k) AH uzmanl›k e¤i-
timinin süresi ülkemizde oldu¤u gibi 3 y›ld›r. ‹lk iki y›l
dörder ayl›k alt bölümlere ayr›lm›flt›r. Birinci y›l 2 dört ay-
l›k dönemde hastane klinik rotasyonlar› yap›lmakta ve ka-
lan 4 ayl›k süre ise AH uygulama e¤itimi olarak geçmekte-
dir. ‹kinci y›l için de ayn› fley söz konusudur: ‹ki 4 ayl›k dö-
nem rotasyonlar ve 4 ay AH uygulama e¤itimi. Üçüncü y›l
ise tümüyle AH uygulama e¤itimine ayr›lm›flt›r. Görüldü-
¤ü gibi ilk iki y›l hastane rotasyonlar› ile AH uygulama e¤i-
timi iç içe geçmifltir.  

Hollanda’da da 3 y›ll›k AH uzmanl›k e¤itimi süresi-
nin ilk iki y›l›nda klinik rotasyonlarla AH uygulama e¤i-
timi ard›fl›k olarak yürütülmektedir; son y›l ise tümüyle
AH uygulamas›nda yap›lan e¤itimle geçmektedir. Mary-
land Üniversitesi ve Scot and White AH uzmanl›k e¤iti-
mi müfredat›nda 3 y›l AH uygulama e¤itimiyle di¤er kli-
nik rotasyonlar içice yer almaktad›r. Bu örnekler ço¤alt›-
labilir.

Ülkemizde 20 y›la yak›n bir zamand›r Üniversite Aile
Hekimli¤i Anabilim dallar›nda oluflan deneyim ve birikim
de dünya örneklerine paraleldir. Anabilim dallar›m›z 36
ayl›k tümüyle hastane rotasyonlar›ndan oluflan müfredata
karfl›n AH uygulama e¤itimi olanak ve f›rsatlar› yaratm›fl ve
AH bak›fl›n› ve klinik yaklafl›m›n› uzmanl›k ö¤rencilerine
vermeyi baflarm›fllard›r. Adnan Menderes, Marmara, Do-
kuz Eylül, Çukurova, Kocaeli, Uluda¤ ve Akdeniz baflta ol-
mak üzere birçok Üniversitedeki AH Anabilim dallar›n›n

uzmanl›k e¤itimi deneyimleri, hastane klinik rotasyonlar›
aras›nda çeflitli AH uygulama ortamlar›nda AH uygulama
e¤itimleri yap›ld›¤›n› göstermektedir. Bu uygulamalar ve
deneyim yeni mevzuat de¤ifliklikleriyle zorunlu rotasyon-
lar›n 18 aya inmesi ve 18 ayl›k AH uygulama e¤itiminin ta-
n›mlanmas› ile daha da artm›flt›r. Bu uygulama aile hekim-
li¤ine aidiyet duygusunun gelifltirilmesi, pekifltirilmesi,
e¤itimde gelinen düzeyin belirlenmesi, ara de¤erlendirme-
ler ve tez konular›n›n saptanmas› aç›lar›ndan son derece
yararl› olmaktad›r.

Bu temel bilgiler ve dünya ve ülke deneyimleri ›fl›¤›n-
da Komisyonumuz, Tablo 1'de yer alan AH e¤itimi ve ro-
tasyon uygulama flemas›n› önermektedir. 
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Tablo 1. Aile hekimli¤i uzmanl›k e¤itimi program›

Birinci y›l

Aile hekimli¤i 1 ay AH Uyum E¤itimi 1 (Aile Hekimli¤i Anabilim Dal›/AH Klini¤i) 1. ay)

Rotasyon 4 ay ‹ç Hastal›klar› (2 – 5. aylar)*

Aile hekimli¤i 1 ay AH Uyum E¤itimi 2 (Aile Hekimli¤i Anabilim Dal›/AH Klini¤i Uygulama Merkezi) (6. ay)

Rotasyon 4 ay Kad›n Hastal›klar› ve Do¤um (7 – 10. aylar)*

Aile hekimli¤i 2 ay AH Uygulamas› (Aile Hekimli¤i Anabilim Dal›/AH Klini¤i

Uygulama Merkezi + Aile Sa¤l›¤› Merkezi) (11 – 12. aylar)

‹kinci y›l

Rotasyon  5 ay Çocuk Sa¤l›¤› ve Hastal›klar› (13 – 17. aylar)**

Aile hekimli¤i 2 ay (Aile Hekimli¤i Anabilim Dal›/AH Klini¤i Uygulama Merkezi, 

18 ve 19. aylar) Tez çal›flmas›n›n araflt›rma k›sm›n›n bafllat›lmas›

Rotasyon 1 ay Genel Cerrahi (20. ay)**

Rotasyon 2 ay Ruh Sa¤l›¤› ve Hastal›klar› (21 – 22. aylar)**

Rotasyon 1 ay Kardiyoloji (23. ay)**

Rotasyon 1 ay Gö¤üs Hastal›klar› (24. ay)**

Üçüncü y›l

Aile hekimli¤i 12 ay Aile Hekimli¤i Uygulamas› (Aile Hekimli¤i Anabilim Dal› / 

AH Klinik Uygulama Merkezi + Aile Sa¤l›¤› Merkezi) (25 – 36. aylar) 

*‹ç hastal›klar› ve kad›n hastal›klar› ve do¤um rotasyonlar› duruma göre yer de¤ifltirebilir. 
**‹kinci y›l rotasyonlar› duruma göre kendi aralar›nda yer de¤ifltirebilirler.


