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Avrupa’da Ortopedi ve Travmatoloji Eğitimi

• Eğitim süreçleri

• Nitelikleri

• Sertifikaları açısından dikkate değer farklılıklar mevcut



• Bazı Avrupa ülkelerinde ortopedi ve travmatoloji bilimlerinin birbirinden ayrılmış

durumda

• Almanya

– Travma cerrahisinde ('Unfallchirurg') uzmanlaşmış genel cerrahlar tarafından

tedavi ediliyor.

– 2003 yılında “Ortopedi ve Travmatoloji” terminolojisi “Ortopedik Cerrahi”

olarak değiştirilmiş.

• Slovenya

• Avusturya (Trauma Surgery ETR…)

Avrupa’da Ortopedi ve Travmatoloji Eğitimi



Çekirdek Müfredat

• Normal koşullar altında modern bir Avrupa ortopedi ve travmatoloji eğitimi

müfredatı içerisinde;

• 1) Öğrenilmesi gereken minimum sayıda gerekli temel cerrahi prosedür,

• 2) Minimum zorunlu ders saati sayısı,

• 3) Eğitim sonunda asistan hekimin bilgisini değerlendiren kapsamlı bir final

sınavı,

• 4) Genç neslin daha esnek ve verimli eğitim taleplerini karşılamak için

ortopedi ekiplerinin içerisinde paylaşılan sorumluluğun benimsenmesi



Çekirdek Müfredat

• +

• 5) Web tabanlı zorunlu bir asistan karnesinin varlığı

• 6) Liderlik eğitimi

• 7) Araştırma projeleri

• 8) Burslar



• Avrupa Birliği (AB) içinde, bir ülkede elde edilen ortopedik cerrahi

uzmanlığı, diğer birçok ülkede otomatik olarak tanınmakta

• Bu nedenle ülkeler arasında eğitimin standardize edilmesi ve

harmonizasyon Avrupa için oldukça önemli

• Ancak, eğitim için belirli standartları belirten bir Avrupa yönergesi

veya eğitim için “evrensel olarak kabul edilmiş” bir müfredat

henüz yok…

Çekirdek Müfredat





• 1994 yılında EBOT’un kurulması

• 2001 yılında EBOT sınavının başlaması

Çekirdek Müfredat



EBOT Sınavı

• EBOT Sınavının, son yıllarda bazı Avrupa ülkelerinde uzmanlık

eğitiminde bitirme sınavı olarak yapılmaya başlaması ise oldukça

dikkat çekicidir. 2016 yılında bu uygulamaya ilk geçen ülke

İspanya olmuştur.

• Bu sene itibariyle Belçika bu uygulamaya geçiyor.

• Fransa’nın da bu uygulamaya geçmesi bekleniyor.



• EFORT & UEMS, 2015

• Avrupa genelinde geniş çapta kabul

gördü.

• Eğitimde olması gereken minimum

standartlarını belirleyen bir belge olarak

görülüyor.

• Daha karmaşık ve sofistike bir müfredata

sahip olan ülkeler için yeterli detaya sahip

değildir.

Çekirdek Müfredat



Ülkeler arası farklılıklar…



25 Avrupa ülkesinin FORTE Temsilcisi’ne yönlendirilen bir anket, 18 ülkeden yanıt alınmış.



Asistan olarak seçilebilme ve asistanlık süresi

• Ülkelerin yarısından fazlasında bu süreç

bir görüşmeye veya liyakat ve

görüşme kombinasyonuna

dayanmaktadır.

• Geri kalan kısımda, seçim ulusal bir

sınavın sonuçlarına veya basit bir

başvuru sürecine dayanmaktadır.

• Asistan eğitim programı genellikle tüm

ülkelerde 5-6 yıl



Asistan karnesi

• Neredeyse tüm ülkelerin asistanlık eğitim 

programlarında asistan karnesi kullanımı 

zorunludur. 

• Yalnızca birkaç ülkede (İrlanda, Malta, 

Slovenya, Birleşik Krallık, Hollanda) web 

tabanlı bir asistan karnesi kullanılmaktadır.

• Asistan karnesi kullanmayan az sayıda ülke 

(Fransa, Norveç, İsveç) var.



Asistanlığın sonu ve bitirme sınavı

• Avrupa ülkelerinin yaklaşık %80'inde, asistanlığın

tamamlanması için bir final sınavı vardır. Geri kalan

ülkelerde ise zorunlu bir final sınavı yerine bir tür ara

sınavlar mevcuttur.

• Fransa’da sistem uzmanlıkta hangi kurumda

çalışılacağına bağlı.

• Ülkelerin çoğunda fellowship yapma zorunluluğu yok.

• Asistanlık eğitiminin sonunda, eğitimin bileşenleri

değerlendirilirken, sadece iki ülkede (Birleşik Krallık ve

Hollanda) (1) kurslar, (2) cerrahi prosedürler, (3)

araştırma ve (4) liderlik için zorunlu minimum

gereksinimler kullanılıyor.

• Ülkelerin sadece %40'ında, asistan gereksinimlerinin

zorunlu bir parçası olarak bu dört eğitim bileşeninden en

fazla bir tanesi kullanılıyor.



• Kursa katılım ve cerrahi prosedürler

için minimum gereksinimleri olan

ülkeler için bu gereksinimler

sırasıyla 50-360 saat ve 300-1800

prosedür arasında değişiyor.

• Araştırma ve liderlik eğitimi ise

ülkelerin %40'ında ortopedi eğitim

programlarının zorunlu bir parçası.

Asistanlığın sonu ve bitirme sınavı



Sorumluluk

• Eğitimin tasarımı ve yönetimine ilişkin sorumluluk konusu da ülkeden ülkeye

değişiklik göstermektedir.

• Devlet veya hastane idareleri (örn. Avusturya, Belçika, Danimarka, Portekiz)

• Tıbbi meslek kuruluşları (örn. Hırvatistan, Almanya, Hollanda, İsviçre, Birleşik

Krallık)

• Üniversiteler (örn. Finlandiya, Fransa, İtalya)



Yol haritası

• Üniversite mezuniyetinden

sonra bir ortopedi ve

travma uzmanı yetiştirmek

için toplam süreyi ortaya

koyan yol haritası sadece

4 ülkede var:



İnsan gücü

• Ortopedi uzman doktorlarının sayısı (100.000 nüfus başına, bir diğer adıyla yoğunluk) Avrupa

ülkelerinde büyük farklılıklar göstermektedir.

• En yüksek yoğunluklar 20 ortopedi uzman doktoru ile İskandinav ülkelerindedir.

• Yunanistan, Almanya, Kıbrıs ve İtalya'da 15'ten fazla ortopedi cerrahı bulunmaktadır.

• Ülkelerin yarısından fazlasında sadece 2 ila 6 ortopedi uzman doktoru mevcuttur.(Hollanda,

Sırbistan, İrlanda, Slovenya ve Fransa)

• Türkiye’de 100.000 nüfus başına düşen ortopedi uzman doktoru sayısı 2015 yılında 4.93 olarak

raporlanmıştır.

• Diğer ülkelerde ise 6-15 ortopedi uzman doktoru bulunmaktadır.





Çıkarım

• Türkiye’deki mevcut rakamın daha da yükseltilmeden önce…

• Ülkemizdeki ortopedi ve travmatoloji asistanlık eğitimi veren kurumların alt

yapısı

• Sahip oldukları eğitici sayısı

• Eğitim merkezinin yeterliliği

• İşlenilen müfredatın uygunluğu

• Eğitimin çeşitliliği

• Asistan doktor başına düşen eğitici sayıları…



Çıkarım

• Bu analizler yapılmadan uzmanlık sınavında asistan kadro sayısının arttırılarak

ülkemizdeki 100.000 nüfusa düşen ortopedi uzman doktor sayısının artmasının

hedeflenmesi???

• Toplum sağlığı !!!






