BOARD SINAVLARI

Prof. Dr. Mehmet GUL
NEU Meram Tip Fak.
Acil Tip Klinigi
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En heyecanli, stresli, medyatik, populer
Hastaya butlncll bakabilen neredeyse tek tip bransi

En..en..en.eN...cceeeeennn.




Acil Tip

m Cok genis tibbi bilgi ve beceri gerektiren,

genis spektrumlari ile her yas grubu hastayi etkileyen

akut ve acil yonleri olan hastalik ve yaralanmalarin
tani ve yonetimine dayanan uzmanlik alani

m Zamanin kritik oldugu bir uzmanlik



W o e [ ] (]
EGITIM-BILGI
TRIYAJ UYG.
HASTA TRANSPORTU PRENSIPLERI
INSAN ILISKILERI VE ILETiSIM BECERISI KAZANMA
SISTEMLERE DAYALI YAKLASIMLAR
UYGUN AYIRICI TANI-TETKIK-TEDAVI PLAN. YAPABILME
OTOMASYON-KAYIT-ARSIV.
ADLI RAPOR.VS
TEMEL VE iLERI YASAM DEST. UYG. OGRENME
AFET
MAVI-BEYAZ-PEMBE KOD..
SUT, SGK..

KONSULTASYON.................



GIRISIMLER

TROMBOLITIK TEDAVI UYG.

SENKRON-ASENKRON KARDIYOVERSIYON-DEFIBRILASYON
TRANSKUTAN PACE UYG.

PERIFERIK DAMAR YOLU

OROFARENGEAL- NAZOFARENGEAL AIRWAY
KOMBITUP. - LMA- OROTRAKEAL ENTUBASYON
CBAP MASKE UYGULAMA

PEDIATRIK-YETISKIN CPR

EKG YORUMU . )
.. INTRAOSSEOZ YOL AGMA
CVP OLG.
. SANTRAL DAMAR YOLU AGMA

AKG ALMA VE DEGERLEN. ) )
TUP TOROKOSTOMI

TORASENTEZ : %

: INTERKOSTAL SiNiR BLOKAJ

NG SONDA YER. VE MIDE LAVAIJI _
SANGSTAKEN BLACHMORE TUPU

PARASENTEZ

FAST UYG.
SUPRAPUBIK KATATER UYG.
BOGAZDAN YBC.CISIM CIKARMA
GOZ DiBi DEGERLENDIRME
INSIZYON VE APSE DRENAJI

SUTUR TEKNIKLERI

YARA PANSUMANI VE KAPATMA
SiNIR BLOKAIJI

GIRISIMSEL SEDASYON VE ANALJEZI
KRITIK HASTA MONITORIZASYONU
MV YE BAGLAMA

RESUSITATIF TORAKOTOMi.......ccoveeeenes

FOLEY KATATER

BOYUNLUK UYG.

TRAVMA TAHTASI KULLANIMI

YANIK PANSUMANI

ARTROSENTEZ

ALCI - ATEL UYG.

ANTER. TAMPON UYG.

BOGAZDAN YBC.CiSiM CIKARMA
STAPLER.STRIP.DOKU YAPISTIR. KULLANMA
LOKAL ANESTEZi UYG.

YUMUSAK DOKUDAN YBC. CiSiM CIKARMA
LP

PERIKARDIYOSENTEZ

ACIL TRAKEOSTOMIi ACMA
KRIKOTIROIDOTOMI



They always say time changes things, but you
actually have to change them yourself.

~ Andy Warhol

It’s only after you ve stepped outside your comfort
zone that you begin to change, grow, and transform.

~ Roy T. Bennett



BOARD

m [ablo
B Binmek (otobuse, ugaga, vapura ..)
m Tahta
H Pano
B Yonetim Kurulu
m Daire

® Komisyon

m Kurul, Komite




ABEM

(American Board of Emergency Medicine)

m 1976 yilinda kuruldu,

m Amerikan Tip Kurulunca taniniyor

m 24 Amerikan Tibbi Board'undan birisidir

m Acil Tip Sertifika sinavini yonetir ve gelistirir.

m Sertifikasyonun adil, gecerli, gtivenilir olmasi icin caba gosterir
m Bir Uyelik organizasyonu degil,

m Kar amaci gutmez, bagimsiz bir degerlendirme kurulusu



ABEM'in Amaglari

Acil tip bakim kalitesini artirmak

Acil Tip ve yan dal uzmanlik alanlarinda en yuksek mukemmel standartlari kurmak ve

surdirmek
Acil Tip Egitimi ve ilgili yan dal uzmanliklarini gelistirmek

Acil Tip uzmanlik ve yan dal doktorlarinin bilgilerini baslangicta ve sonrasinda stirekli

sertifika ile degerlendirmek profesyonel gelisimlerini tesvik etmek
Acil Tip ve onun yan dallarinda, hekimlerin 6zel bilgi ve becerilerini sertifikalandirmak
ABEM sertifikasina sahip diplomatlarin sertifika degerini artirmak

ABEM diplomatlarinin sertifikasyon durumlarini raporlayarak kamu ve tip meslek

kuruluslarinin bilgisine sunmak



ABEM su alanlarda yandal uzmanlik sertifikasi sunmaktadir:

«

PEDIATRIC EMERGENCY MEDICINE CERTIFICATION EXAMINATION

. D Emergency Medicine Cartification Examinatlon ks offared every bwd ¥ears. In odd-

Avguel 30— Decembar 20, 2018

5470 application fes

March 1 — Seplembar 30, 2019

Ragletration

SPORTS MEDICINE CERTIFICATION EXAMINATION

Summer Exam
July 15 — 24, 2019

. |:| Application

January 7 — June 10, 2019

$470 application fea

Ragletration

8 - June 22, 2018

Fall Exam

Mavember 11 — 15, 2019

- D Application

January 7 — Octobes 21, 2018

5470 applicatl

Ragletration
- July 13 — Seplember 24, 20158



https://www.abem.org/public/become-certified/subspecialties/anesthesiology-critical-care-medicine
https://www.abem.org/public/become-certified/subspecialties/emergency-medical-services
https://www.abem.org/public/become-certified/subspecialties/hospice-and-palliative-medicine
https://www.abem.org/public/become-certified/subspecialties/internal-medicine---critical-care-medicine
https://www.abem.org/public/become-certified/subspecialties/internal-medicine---critical-care-medicine
https://www.abem.org/public/become-certified/subspecialties/internal-medicine---critical-care-medicine
https://www.abem.org/public/become-certified/subspecialties/internal-medicine---critical-care-medicine
https://www.abem.org/public/become-certified/subspecialties/medical-toxicology
https://www.abem.org/public/become-certified/subspecialties/neurocriticalcare
https://www.abem.org/public/become-certified/subspecialties/pain-medicine
https://www.abem.org/public/become-certified/subspecialties/pediatric-emergency-medicine
https://www.abem.org/public/become-certified/subspecialties/sports-medicine
https://www.abem.org/public/become-certified/subspecialties/undersea-and-hyperbaric-medicine

ABEM sertifikasyonu 3 basamak

m Basvuru

m Yazili sinav

m SOzl sinav

Bu basamaklarin her biri 10 vil gecerli



Dates and Fees

B a Sv u r u APPLY FOR CERTIFICATION

Application Window
April 15 — August 29, 2019
$420 — application fee

m  [lk adim, baslangic sertifikasi icin basvuru yapmak Late Application Window

August 30 — October 3, 2019

$840 application and late fee

m  Basvuru suresi Nisan ayinin ortalarinda agiliyor
Formerly Certified Physicians Application Windows

Spring 2019

m  Sartlari ABEM Board'u icin uygun olanlarin basvurusu kabul ediliyor October 1, 2018 - January 24, 2019

$220 — application fee

m  ABEM Sinav oncesi adaylara bilgilendirme formu gonderiyor, Fail 2019

April 1, 2019 - August 5, 2019
$220 application fee

Online basvuru:
m Adaylar ABEM sertifikasyonu igin onayli baslangic sertifikasyon sayfasi lizerinden online sinav licreti odeyerek

kayit yaptiracak,

ABEMHOME || CONTACTUS

American Board of
| Emergency Medicine

BECOME
CERTIFIED

=)

.‘Ag\‘éf\N ao)]‘;

5| American Board of
8/ Emergency Medicine

ABEM Address

Signin o the
American Board of Emergency Medicine
(ABEM) secure website

UserID

g E‘; American Board of 3000 Coolidge Road East Lansing, MI 48623
% & ;' Emergency Medicine
ia e (517) 3324800

750
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YETERLIK SINAVI

m Acil Tip'ta ABEM Sertifikasyonunda ikinci adim “yazili sinav *

olarak bilinen Yeterlik Sinavini gecmektir.

m Sinav her yil sonbaharda bir hafta boyunca ABD ve Kanada

merkezli 200'den fazla bilgisayar basinda Pearson VUE test

merkezlerinde yapilir

m Sinav yaklasik 305 tek en iyi cevap, coktan secmeli sorular icerir



Yeterlik Sinavi Kosullari:

m Adaylar ABEM Sertifikasi konusunda istekli olmali,
m Bir akredite uzmanlik egitim programini basariyla bitirmeli,

m Tip diplomasinin ABEM prensiplerine uygunlugu



Sinavda

Gecerli bir kimlik belgesi

Asagidakilerden herhangi biri kabul edilebilir:

Driver’s license

State identification card
Passport

Military identification

Asagidakilerden herhangi biri kabul edilmez:

Employee identification badges
Hospital identification

School IDs

Alien registration cards

Credit cards



SINAVDA

Izin Verilen Ogeler:

B Sinav odasina saglikla ilgili gozltk ve isitme cihazi gibi 6geler alabilirsin,

m Sinav Yoneticisi sinav odasina girmek icin izin vermeden once bu ve diger saglikla ilgili ogeler,
ornegin yuz doku ve oksuruk pastili gibi, inceleme hakkini sakli tutar

Yasak Ogeler:

Cep telefonlari, akilli telefonlar, cagri cihazi, ya da pager'lar (Eger kapali oldugunda bile),
Her tlrlt bilgisayar ve elektronik bilgi depolama aygitlari

Herhangi bir kamera veya kayit cihazlari

MP3 calarlar, iPod'lar, ya da herhangi bir dijital kaydedici veya oynatici

Bazi fonksiyonlu saatler gibi herhangi bir elektronik depolama aygiti,

Sinava hazirlik ¢calisma notlari

Clizdan veya c¢anta (sirt cantasi veya benzerleri)

Palto, Bavul

Not kagidi, kalem, kalemler ya da kitaplar



Asistanlik doneminde

BOARD tarafindan her yil bir sinav

Gercek BOARD sinavi icin bir on hazirlik sinavi.
225 soru (4.5 saat slire)

Her yil subatin son ¢carsambasi

Sorular The model of Clinical Practice of Emergency Medicine’den

Bu sinavla gercek BOARD sinavinda basarili olmak arasinda guclt bir iliski var.



Yazili Sinav

6.5 saat

Coktan secmeli (yanlislar dogruyu gottirmuyor)

% 10-15’i resimli sorular

Ogleden 6nce ve 6gleden sonra olarak 2 seans

Ogleden dnce =» coktan secmeli, tek dogru cevapli, standart sinav

Ogleden sonra = coktan secmeli, tek dogru cevapli, standart sinav ve resimli sorular

S6zlt sinava girmek icin yazili sinav sorularinin en az %75’



Yazili Sinav

m Sorularin
- % 30'u kritik hastalardan,
- % 4071 Acil ve ani gelisen durumlarla ilgili,

- % 21°i daha az acil olan durumlardan,
- % 9 diger
Sorularin

- minimum % 8'’i pediatriy

- minimum % 6’s1 geriatriyi icern




Yazili Sinav

Resimler var, ilgili hastaliklara yonelik sorular
EKG gorlntustne yonelik sorular
Vaginal akintinin mikroskopik goruntusu ile ilgili sorular.

Radyolojik goruntulerle ilgili, hastanin tanisinin soruldugu sorular



Yazili Sinav

Bu sinav icin en iyi kurs =» EMRA,
En iyi kitap =» Carol Rivers ve Board Book,

En iyi soru kitabi =» PEER VIII ve older PEER

Daha fazla soru ornekleri icin


http://www.emra.org/resources/board-review-questions/
http://www.emra.org/resources/board-review-questions/
http://www.emra.org/resources/board-review-questions/
http://www.emra.org/resources/board-review-questions/
http://www.emra.org/resources/board-review-questions/
http://www.boardvitals.com/

American Board of
Emergency Medicine BECOME STAY

FOR PROGRAM
CERTIFIED CERTIFIED DIRECTORS

Sample Exam Questions

Sample Non-Stimulus Question

EM Model
Appears on all multiple choice question exams.

Emergency Medicine
Milestones & KSAs What is the most common cause of massive rectal bleeding in an adult?

Exam & Certification Statistics {A) carcinoma of the left colon
Publications {B) carcinoma of the right colon
Policies {C) diverticulosis

Research (D) mesentsnc thrombosis

“Werify Certification (E) polyps

Sample Stimulus Question

Appears on sl multiple choice question exams.

How many bones are fractured in the hand x-ray shown?
{Please click the stimulus to view larger imags )

{A) one

{B) two

(C) three

{D) four

{E) five

Sample Dynamic Stimulus Question
Appears on computer-delivered QE exam only.

A 45-year-old man presents after being found on the sidewalk. He
smelis of alcohol and admits to chronic use. His vital signs are BP,
90/60; P, 125; R, 24; and T, 35.0° C (101.5° F). An ultrasound of his
abdomen is shown. A CBC, chest X-ray, and blocd culture have been

ordered. What test is most likely to be diagnostic?

(Please click the stimulus image to the right to view the video.)
(A) arterial blood gas

(B) CT scan of the abdomen

(C) paracentesis

(D) serum transaminase levels




Content Specifications

ABEM selects questions for the exam based on how closely they align with the EM Model, as seen in the EM
blueprint. While gquestions can originate from any content area within the model, some areas are routinely
selected. The lists below describe the relative weight given to different elements of the EM Model in
constructing the examinations:

Medical Knowledge, Patient Care, and Procedural Skills

- 1.0 Signs. Symptoms and Presentations: 9%
= 2.0 Abdominal & Gastrointestinal Disorders: 5%
- 3.0 Cardiovascular Disorders: 10%
= 4.0 Cutaneous Disorders: 1%
5.0 Endocring, Metabolic & Nutritional Disorders: 2%
6.0 Environmental Disorders: 3%
7.0 Head, Ear, Eye, Nose & Throat Disorders: 5%
&.0 Hematologic Disorders: 2%
9.0 Immune System Disorders: 2%
10.0 Systemic Infectious Disorders: 5%
11.0 Musculoskeletal Disorders (Mon-traumatic): 3%
12.0 Nervous System Disorders: 5%
13.0 Obstetrics and Gynecology” 4%
14.0 Psychobehavioral Disorders: 4%
15.0 Renal and Urogenital Disorders: 3%
16.0 Thoracic-Respiratory Disorders: 5%
17.0 Toxicologic Disorders: 5%
15.0 Traumatic Disorders: 10%
19.0 Procedures & Skills: 8%
20.0 Other Components: 3%
Total: 100%




Sonuclar ve Puanlama

B TUm adaylara onceden belirlenmis bir standart sinav yapilir,

m  Gunluk alti pencere test ile, guvenlik amagli birden ¢ok stirimlt Yeterlik Sinavi kullanilir,

B Herhangi bir adayin baska bir adaya verilen sinavin ayni stirimint almasi mtmktn degildir.

m |[statistiksel siirec tiim adaylar icin standardin ayni kalmasini saglar

m Alan-test suirecine ek olarak, Sinav Puanlama kullanilmadan 6nce her soru ayrintili bir incelemeye alinir
m  ABEM, kalite standartlarina uymayan sorularin adaylarin nihai puanlarinin belirlenmesinde kullanmaz

B Final sinav skoru 0-100 aras! puanla hesaplanir, Yeterlik Sinavi icin standart gegme notu 76 puan veya listi

Sinav Sonuglari bildirimi

m  Sonuclar sinavdan sonraki 90 giin icinde online yayinlanir ve adreslerine gonderilir, telefon, Faks veya e-posta

Uzerinden puanlari serbest birakamaz



Sozlu Sinav

m Acil Tip bilgisinin senaryolari kullanarak gercek klinik vakalara

uyarlandigl standart bir SINAV — gersgrpr=——

SPRING ORAL CERTIFICATION
EXAMINATION

m Ilkbahar ve sonbaharda

Examm: hMay £-7, 20193

FHares Hotel, 5535 West Higgins Road,

m 5 saat

51_.515 - registration and late fes

The 2020 spring COral Certification Examination is schedulsd for

MMay -5, 2020

FALL ORAL CERTIFICATION
EXAMINATION

Exanm: Octobher 5, 2019

Hotel, 535 West Higagins Road.

51.225 — regist

Late Regis ugust 1529, Z015

B1

The 2020 fall Oral Certification Examination is scheduled for

Orctober 10—132, 2020




7 simiule hasta sorusu

- 5 tanesi tek problemi olan hasta ile ilgili

- 2 tanesi multiple problemi olan hasta ile ilgili.

Multiple problemi olan hasta ile ilgili 2 hastayi farkli kisiler tarafindan



Sozlu Board Sinavi

m S6zIlu sinavda 6zellikle
- Kardiyovaskiuler hastaliklar,
- Toksikolojik hastaliklar,
- Travmatik hastaliklar ile ilgili
m SO0zIU sinavdaki hastaliklarin
- 2/3’1 kritik hastalardan,

- 1/3’de acil ve ani gelisen hastalardan

Emergency Medicine
Oral Board Review lllustrated

SECOND EDITION

“a Yasuharu Okuda
> Bret P. Nefson




Sozlii Board Sinavi

m Her bir vaka 1’den 8’e kadar 8 yetkinlik icin puanlama
1. Veri toplama
2. Problem ¢ozme
3. Hasta yonetimi
4. Kaynaklarin kullanimi
5. Saglik bakiminin saglanmasi
6. Kisiler arasi iliskiler

7. Patofizyolojinin anlasilip, kavraniimasi

8. Genel klinik yetkinlik.

m  Puanlar toplanip ortalamasi aliniyor.

m Toplam puani 5.75 ve uzerinde olanlar sinavi geciyor.



m A 52-year-old male presents to the ED with chest
pain. What is your interpretation of his EKG?

LEARNING POINTS
GENERAL FEATURES
CLINICAL SIGNIFICANCE



A male in his mid-40s presents with sore throat, difficulty breathing, vocal change, and drooling. He appears anxious and
uncomfortable; initial vitals show a febrile, tachycardic patient.

Upon exam he is reluctant to rotate his neck, has difficulty speaking and swallowing, and repeatedly needs to wipe away
excess drool. Visual inspection shows a normal-appearing pharynx; pulmonary exam reveals bilateral rhonchi. He
reports receiving all regular vaccinations, has no history of severe allergic reactions or angioedema, and has no inciting
event. His past medical history reveals nothing significant for difficulty breathing or airway pathology. He does not take
any ACE inhibitors or other medications that can cause airway swelling.

What's your diagnosis?

Epiglottitis

Airway edema is always concerning, and epiglottitis was near the top of the differential in this case within seconds of observing the patient. IV steroids, fluids, glycopyrrolate, racemic
epinephrine, antibiotics, and radiographs of the chest and neck were all quickly ordered while paging ENT and anesthesia.

Upon visualizing the area around the vallecula with a nasopharyngeal scope, the epiglottis was found to be significantly inflamed and edematous, with no larynx visualized. During exhalation,
there was a very thin, black slit being the only space for air to flow. During inhalation, this black slit disappeared.

With the confirmation of epiglottitis, the patient was taken emergently to the OR for an awake fiberoptic nasotracheal intubation. He was discharged days later and achieved full recovery.

Discussion

Epiglottitis is a relatively rare but potentially life-threatening condition associated with infection or injury. It constitutes a true medical emergency and should remain high on your differential
when patients present with the hallmark symptoms of difficulty breathing/swallowing/speaking, excessive drooling, sore throat, fever, and slight relief when leaning forward.



Sozlu Sinav Aday Formu

Oral Examiner Nomination Form

Thank you for your interest in becoming an ABEM oral examiner. Examiners are
appointed at the summer Board meeting each year, usually held in July. Newly
appointed volunteers are notified in writing following the meeting and are asked to

participate in either the spring or fall exam of the following year. For example,
examiners appointed in summer 2019 will be notified in writing and asked to attend
their first exam in either spring or fall of 2020.

Examiners are appointed to three-year terms and must request reappointment from
the Board every three years. Examiners are evaluated regularly and reappointments
are based on performance and participation. Reappointments are not

automatic. During the first four terms (12 years) examiners are expected to participate
in a minimum of one oral examination per year. Subsequent reappointments are also
based on performance but the participation requirement is decreased to one
examination per term, i.e., once every three years. Examiners can continue to be
reappointed for an unlimited number of terms so long as they continue to request
reappointment, are reappointed by the Board (based on participation and
performance), and remain clinically active. All ABEM volunteers must maintain some
level of clinical activity in Emergency Medicine.




Oral Examiner Recommendation

Thank you for your interest in supporting ABEM by recommending talented
Board certified physicians to become oral examiners. ABEM appreciates the
significant time commitment required for oral examiners to assist the Board in
administering the oral certification examination.

Please complete this two page recommendation form that will enable the
Board to make more informed decisions when evaluating and selecting
potential new examiners.

Name *

First Name Last Name

Email Address *

Are you a current or senior member of the ABEM Board of Directors? *

O Yes

O No

Nominee Name *

First Name Last Name

Nominee Email Address *

How long have you known the nominee? *

O Less than 5 years
O 5to10years
(O 10to15years

(O Marethan 15 years

In what capacity do you know the nominee? (Please check all that apply) *

(] Personal Friend

[ Professional Colleague

(] Former Resident

[ served on EM-related Committee or Task Force Together

[ Other:

ABEM strives to ensure that its pool of examiners is as diverse as its diplomate
population and the EM community at large. Please explain how this nominee may bring
unigue perspectives to the examiner role, including but not limited to, geographic
region, academic/community practice settings, urban/rural landscapes, race, ethnicity,
and gender.




American Board of Emergency Medicine

3000 Coolidge Road 517.332.4800
East Lansing, Michigan 48823-6319 fax 517.332.2234
www.abem.org

March 26, 2019

Dear Colleague:

ABEM certification represents an emergency physician’s highest professional credential,

reflecting having met an externally developed national standard, including ACGME-accredited
residency training. To stay certified, these physicians must demonstrate to the public that they
are actively engaged in a program of continuous professional development that assists him or
her in delivering the highest quality and most current patient care. In this way, ABEM-certified
physicians uphold the ABEM mission “To ensure the highest standards in the specialty of
Emergency Medicine.” The attached position statement reflects ABEM’s commitment to
guaranteeing that its certification remains the “gold standard” for the specialty.

Thank you for all you do.

Sincerely,

Robert L. Muelleman, M.D.
President




2019 Recipients of ABEM 30-year Certificate

Cynthia Kurke Aaron, M.D.
Jeffrey Paul Abrahams, M.D.
Robert Bair Abrahamsen, M.D.
John Louis Abt, D.O.

Ahmad Aburashed, M.D.
Michael Samuel Agron, M.D.
Michael Vincent Aigner, M.D.
James B. Aiken, M.D.
Donavon Albertson, M.D.
Solomon V. Alcantara, M.D.
Dennis Allin, M.D.

Stephen H. Andersen, M.D.
Fric Anderson, M.D.

Mark Richard Anderson, M.D.

Kathleen Mary Bauver, M.D.
Michael Bauerschmidt, M.D.
Elaine Boyd Baxley, M.D.
Patricia Ann Bayless, M.D.
C. Gresham Bayne, M.D.
Philip Samuel Bedrossian, M.D.
Donald Forbes Belknap, M.D.
Eric Gregory Bello, M.D.

Lori Kay Bennett, M.D.
Randal Dale Bensen, M.D.
Deborah Marie Benz, M.D.
Helge Richard Berg, M.D.
Samuel Bergman, M.D.

William Allen Berk, M.D.




m 474 Oral Examiners

m 60 Item Writers and Editors

m 59 Standard Setting Panel Participants
m 21 Subboards and Exam Committees
m 26 Task Force, Advisory Groups, etc.

m 19 Board of Directors



ABEM Board directors

Executive Committee

Robert L. Muelleman, M.D., President

Jill M. Baren, M.D., President-Elect

Terry Kowalenko, M.D., Immediate-Past-President
0. John Ma, M.D., Secretary-Treasurer

Michael S. Beeson, M.D., Member-at-Large
Robert P. Wahl, M.D., Senior-Member-at-Large

Directors

Felix K. Ankel, M.D.
Kerryann B. Broderick, M.D.
Wallace A. Carter, M.D.
Carl R. Chudnofsky, M.D.
Marianne Gausche-Hill, M.D.
Diane L. Gorgas, M.D.
Deepi G. Goyal, M.D.

Leon L. Haley, Jr., M.D.
Ramon W. Johnson, M.D.
Samuel M. Keim, M.D.
Mary Nan S. Mallory, M.D.
Lewis S. Nelson, M.D.
James D. Thomas, M.D.

Executive Staff

Earl J. Reisdorff, M.D., Executive Director
Melissa A. Barton, M.D., Director of Medical Affairs

Associate Executive Directors

Susan K. Adsit, Organizational Services
Timothy J. Dalton, Evaluation and Research
Jennifer L. Kurzynowski, Operations
Angela J. McGoff, Certification Services
Michele C. Miller, Systems and Technology




ABEM Item Writers, Oral Examiners, and Subspecialty Representatives

Jennifer A. Abele, M.D.
Azeemuddin Ahmed, M.D.
Saadia Akhtar, M.D.
Douglas Adam Algren, M.D.
Janet G_ Alteveer, M.D.
David Josef Amin, M.D.
Eric Anderson, M.D.

Felix Ankel, M.D.

James V. Antinori, M.D.
Christian Arbelaez, M.D.
Gaurav Arora, M.D.

Nader Bahadory, D.O.
Heatherlee Bailey, M.D.
John Bailitz, M.D.

Mari Bethlene Baker, M.D.
Tod C. Bania, M.D.

Ciara J. Barclay-Buchanan, M.D.

Aaron N. Barksdale, M.D.
Kevin S. Barlotta, M.D.
Jill M. Baren, M.D.

James D. Barry, M.D.

Sozlii Sinav ve Konu yazma Kriterleri

Chad E. Branecki, M.D.
Stephen W. Bretz, M.D.
Michael J. Breyer, M.D.
Kerryann B. Broderick, M.D.
Sean M. Bryant, M.D.
Gavin R. Budhram, M.D.
David S. Bullard, M.D.
David B. Burbulys, M.D.
William P. Burdick, M.D.
Brian E. Burgess, M.D.
Scott H. Burner, M.D.
Joseph M. Bustamante Ill, D.O.
Philip M. Buttaravoli, M.D.
Donald V. Byars I, M.D.
Terrell S. Caffery, M.D.
Yvette Calderon, M.D.
Jeffrey P. Caporossi, M.D.
Michael L. Carius, M.D.
Christine M. Carr, M.D.
Wallace A. Carter Jr., M.D.
Jennifer ). Casaletto, M.D.

- Son bes yildir ABEM sertifikasina sahip olmak
- ABEM'in MOC Programina Aktif katilan olacak

- Acil Tip konusunda akredite Bir ACGME - ya RCPSC tamamlanmis olmali

- Acil Tip uygulamalarinda klinik olarak aktif olmasi




REPRESENTATIVES ON SUBBOARDS
AND EXAMINATION COMMITTEES]

EMS Examination Committee

Debra G. Perina, M.D,, Chair
Jane H.Brice, M.D.

Carol A. Cunningham, MD.
Theodore R Delbridge, MD.
AlexanderP. lsakov, MD.
Douglas F. Kupas, M.D.
Vincent N. Mosesso, Jr, MD.
Peter T.Pons, MD,,

Kathy J. Rinnert, M.D.

Ritu Sahni, MD.

Marianne Gausche-Hill, M.D., ABEM Liaison

Medical Toxicology Subboard

Theodore C. Bania, M.D.

Sean M. Bryant, MD.

Robert G. Hendrickson, MD.
Michael G. Holland, MD.

Joshua G. Schier, MD.

Lewis S. Nelson, MD, ABEM Lizison

Pediatric Emergency Medicine Subboard

Robert L Cloutier, MD.
Timothy Horeczko, MD.
Paul T. Ishimine, MD.
Stacy L Reynolds, M.D.
Larry B. Mellick, M.D.
RamonW. Johnson, MD.

Captons at end of documant

Sports Medicine Examination Committee
Moria Davenport, M.D.
Andrew P Perron, M.D.

Undersea and Hyperbaric Medicine
Examination Committee

Charles S. Graffeo, MD.
Tracy L. LeGros, M.D.




Acil Tip Surekli Sertifikasyonu

m Zorunlu olup 6 yetkinligi iceren bir program.

1. Hasta bakimi

2. Tibbi bilgi

3. Uygulama tabanli 6grenme ve gelistirme

4. Kisiler arasi iletisim becerisi

5. Profesyonellik

6. Sistem tabanli uygulamalar
m Board yazili sinavi gegme oranlari % 90’lar civarinda.
m Board oral sinavi gecme oranlari % 92’ler civarinda



FREE to all
“Live” Course Attendees!

60-Day Unl ited Access to 2000+ Peer-
Reviewed Internet-Based Questions from
the NEMBR / Challenger Question Pool.

16th Annuil _ - ;
THe NAaTioNAL EMERGENCY
MebpiciNE BoArRD REVIEW

July 10- 13, 2012
Caesars Palace,
Las Vegas, NV

August 2 -5, 2012

Marriott Crystal Gateway,
Arlington, VA

Aug. 20 - 23, 2012
Planet Hollywood
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Las Vegas, NV

-
ATTENDED By OVER 1,100 OF YOUR COLLEAGUES LAsT YEAR!

CHEck Out Our Tor RATED Scores On THe EMRA Boaro Review Course Survey! WWW.EMRA.ORG

Can’t Attend The Live Course? Now There Are Four Home-Study Options.
« Watch the course Online (Speakers and Slides) or on DVD « Listen to audio of the course on CD or MP3
~ For Full Details See the Registration Page ~
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ABEM Boards Review, Annual MOC Assets, Specialized CMEs and more
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XAMINATION ACTIVITY

took the Qualifying Exam

1722

ok the Oral Certification Exam

2,799

took the ConCert Exam

7,536

took the In-training Bam

amang ABEM-cenified physidans

1,818

MNewly Cerified Physicians

87

Regained Certification

36,598 active ABEM-certified physicians
5.5% held subspecialty certification
91% were residency trained
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EXAMINATION STATISTICS
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Subspecialty Certification
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PECIALTY CERTIFICATIO I
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There were 275 subspecialty certificates in seven subspeciztties issued in 2017, The numberof
certificates per subspecialty ranged from 183 for Emengency Medical Servces, to one for Pain
Medicine.
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ABEM-certified physicians also have access to subspecialty certification in Addidion Medicine,
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Brain Injury Medidne, Clinical Informatics, and Surgical Critical Care,
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Emergency Medical Senvices 183 626 ;;11
Medical Toxicology* 0 409 2012
Pediatric Emengency Medidne 255 ;;::f
Sports Medicine 189 2015
Iniemal Medicine riicl Car Medicine 170 ;E::?
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Undemes and Hyperbanc Medidne 157
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Anesthesiology-Critical Care Medicine Total Active
, " Diplomat
Fain Medidne .

Total 275

ACCM:  Anesthesiology Criticel Care Medicine Pain Medidne

EME:  Emergency Medical Services : Pediatric Emengency Medidne
HPM:  Hospice and Felliative Medicine Sports Medicine

IM-CCM: Internal Medidne - Critical Care Medicine Underses and Hyperbanc Meddne
MedTox: Medical Toxicology

* Caetifa o et sl ofleeedd in 2017, Dt e B o 201 !\di’\l’l']‘!i'




ABEM ANKETI

m 14-29 Haziran 2018
m 35247 ABEM Sertifikali Acil Tip Uzmani
m 12800 ankete cevap (%36)




m Tibbi bilginin devamliligi icin sinav yapilmasina

inaniyor (%72)

m Surekli tip egitimi icin daha kisa, daha sik aralikli sinav

tercih edilmeli (%91)

m Sinavlarin tarafsizlig) gliclt bir sekilde kabul edilen

acik bir kitaptan olmasi (%89)

m Sinavlarin ev ya da is yerinde tercih ederdim (%93)



[mportant Dates

14 November 2014 QRYT#®.)T}
This part of the exam will be held in multiple locations:
Loncon, Munich, Ghent, Antalya, Florence
Each location has limited places available.

8700 BIILEN  Application cycle opens for Part A 2015
30 April-2 May 2015 ¢TI P.b]
AUTRIURE  Deadline to apply for Part A 2015

11 September 2015 7T #Wb
This part of the exam will be held in multiple locations

P B  Part A 2016 - Spring Dict
VR CER  Part B 2016 - Spring Diet

For more information about the EBEEM, visit the FuSEM Examinations web page for
guidelines and application materials: www.cusem.org/europeanhoardexamination

For more information about the Furopean Curriculum and the activitics of UEMS,
VISIE www.uems.cu

€es

Part A: €300 FuSEM members
(€350 non-members)

Part B: €300 EuSEM members
(€350 non-members)

Fees cffective March 2015

Contact Us [ i
European Society for Emergency Medicine
INPO 0518.964.549)
venue de la Couronne 20
1050 Brussels, Belgium

Head office:
7 -9 Breams Buildings
London, EC4A IDT - UK

Nl AL TN T AN £

European Board Examination
in Emergency Medicine

Introduction

The FBEEM isa two part examination designed to assesses the knowledge, skills and
behaviours necessary for the clinical practice of Emengency Medicine at the level of
specialist or consultant engaged in indepenclent practice within the Furopean Union. This
confirms that the sucessful candidate is able to provide clinical leadership in the
emergency department.

The EBEEM is hased on the content of the European Curriculum that was approved by
the UEMS Board. Its main objective is to serve as a guide and a standard for all Furopean
countries secking to train future emergency physicians. The curriculum is used as a
guideline for the development and organisation of recognised training programmes of
comparable standard across Furope
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DERNEK SAYFAS! UYELIGI

Tiam aile hekimligi uzmanlarnin kaiabilecedi Aile Hekimligi Yeterlik Sinaw tarii igin OSYM ile Kullanies Adi:
caligmianrmiz devam etmekledir. Sinay on ka1 igin Bagvury belgesi ve bir fotofrafinizia ilinizin
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Kilavuzlar Caligma Gruplar Yeterlilik Kurulu

Kurul Organlan

. YETERLILIK KURULU

Yonetim Kurulu
Yiiriitme Kurulu Bagkani
Bagkan Yardmos:
Genel Sekreter

Sayman

TKD Yan. Kur, Temsilcisi

Prof. Dr. 1. Haldun Miderri
Prof. Dr. A

Prof. Dr. Aylin fldinr

Prof. Dr. Sinax

TURKIYE FIZIKSEL TIP ve REHABILITASYON
YETERLIK KURULY

Tiirk Noroloji Dernegi

Tiirk, Norologlarmu Bilim ve Mesiek, Orgittii

TTMYK

Klinik Biyoki
Histoloji ve Em.
Noroloji

Plastik Cerrahi
Radyasyon Onk
Uroloji
RELI] ]}

Aile Hekimligi
Kadin Dogum
Neonataloji

< Anasayfa

< Tarihge

< Yénerge

" Yarat

:+ Sertifikal Hekimler

“ Resertifikasyon Kriterleri
< Akredite Olan Kurumlar

< Onemli Bilgiler

NUYURU EKRANI /3

12.11.2014
12. Yeteriik Smavi Duyurusu icin
tklayiniz

30.12.2013

Sayin Meslektaslarimiz,

Tirkiye Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon Yeterlic Kurulu tarafindan organize edilen 12, Yeterlk Snavi 28 A
2014 tarihindz Pazar ginis sast 10.00-12,00 arasinda fzmir'de, Ege Universitesi Fiziksel Tip ve Rehabilitasyol
Bilim Dalinda yapilacaktr,

Bu kez ilk defa olmak Gzere smav Sncesi 3 giin streyle ‘Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon Alaninda Gincelle
ismiyle bir kurs dizenlenecel; 25-26-27 Arallk 2014 tarihlerinde Ege Universitesinde dizenlenecek o4
Dernek baskanimiz ve Yeterlk Kurulu baskanimizn da katiimiyla yaplacak slan bu kursts édretim 4
tarafindan Og gun boyunca yodun bir editim programi sunulscaktr. Editim programi detaylan dsha
bildirilecaktir, Bu toplantiya katianlarin 28 Aralik 2014 tarihinde yaplacak Yeterlik Sinavina katilmi zoru
Ancak toplantiya katimayan hekimlerin de sinava girme hakki bulunmaktad, Toplanti ve smava katlacakld
25-26-27 Aralik 2014 tarihlerinde 3 gece olarak, sadece sinava katilacaklar igin ise 27 Aralik 2014 tarihinde
olarak dcretsiz konaklama, kahvalti ve tile yemedi saglanacaktr:

Bagvurular Tirkiys Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon Dernedine yapimalidir.

Sinava FTR uzmanlk egitimi almakta olan son sene asistanlan ile, sertifikasi almayan ve 2001 pilindan
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ATUDER | Acit 1ip uzmanuag: pernesi

i MERG IYSICIANS ASSOCIATION OF TU!
Acil Tip Uzmanlar Dernegi EMERGENCY MEDICINE PHYSICIANS ASSOCIATION OF TURKEY

Demefimiz  Komisyonlar ve Calisma Gruplan  Kurslar  Acil Tip Okulu  Uitrason Okulu | Dokiimanlar ve Sunular  Yeterlilik Kurulu  Kongre ve Sempozyum  Fotofraf ve Videolar  Mevzuatiar

3. ATUDER Yeterlilik Sinav1
27 Nisan 2019

ACIL TIP

12:30 — 14:00

(EAJEM)

(JEMCR)

s - .
Ewrasian Joumal of Joumal of Emergency Eurasian Joumal = Eurasian Joural
YETERLILIK KURULU e = [ e | BB oy o A st
¥ Kutusu

ATYK

Kurul Organlan

Yonetim Kurulu
Yonetim Kurulu Bagkan Prof. Dr. Mehmet Gil
Baskan Yardimcisi

Atuder YK Temsilcisi

Prof. Dr. Sahin Aslan
Prof. Dr. Behget Al

i Denetleme ve Damsma Kurulu
Prof. Dr. Polat Durukan

Prof. Dr. Seckin Sayldncd

Prof. Dr. GUrkan Ersoy

Egitimn Kurumlan ve Degerlendirmme Komisyonu

Bagkan Prof. Dr. Oktay Eray

Uye Dog. Dr. Sahin Colak
Uye Do, Dr. Ozlem Bilir

Uye Dog. Dr. Atf Bayramodlu
Uye Dog. Dr. Serife Ozding

Sinav Komisyonu

Bagkan Prof. Sedat Yanturall
Uye Prof. Dr. Ahmet Ak
Uye Dog. Dr. Yavuz Katirci
Uye Do Dr. isa Kiligaslan

HABERLER KADRO VE ATAMALAR

Dr. Biisra BILDIK1 tebrik ederiz.

Devam

86. Donem devlet hizmeti yiikiimIligi kurast Acil Uzman 090

Tabip isim listesi

Devami,

Basin Aciklamast

Ydnergeler
ACIL TIP YETERLILIK KURULU (ATVK) YONERGESI

Tirkiye'de Acil Tip Uzmanlik Egitimini dizenlemek, denetlemek ve gelistirmekle gérevii olan Acil Tip Yeterlilik Kurulu (ATYK); Gzerk
galigan ve kér amaci olmayan sivil bir kuruldur. Bu Kurulun ¢aligma ilkeleri meveut Uzmanlik Eitimi Mevzuati ve Tirk Tabipleri
Birligi - Uzmanlik Demekleri Koordinasyon Kurulu (TTB-UDKK) yénergesiyle uyumludur.

GENEL KONULAR

1. Tamm: ATYK, Acil Tip Uzmanlan Dereginin agadida beliilen amaglan dogrultusunda dzerk galigan bir yan kurulugudur
2. Amag: ATYK'nun temel amglart

1. Ulkemizde Acil Tip Uzmanlik Egitiminin standartlanni olusturmak, konimak ve geligtimek

2. Kalite denetimini saglamak

3. Acil Tip uzmanlanna yanelik olarak Acil Tip uzmanlik egitimi senrasinda lke diizeyinde standardize edilmis sinav

yapmak ve bagarli olanlara Uzmanlik Yeterlilik belgesini vermek

4. Siirekli Tip Egitimi etkinliklerine ktlimi tegvik stmek, dzendirmek, denstiemek ve kredilengime verllrini toplamak

3. Adres:

Acil Tip Uzmanlan Dernedi

Yukan Ayranei Gilleryiiz Sokak No: 26/19
06550

Gankaya/Ankara

UZMANLIK ALANI VE DAYANAK

4. Uzmanhk Alant: Acil Tip'dir
5. Dayanak: Egitim siresi ve yaplacak rotasyonlar ve siireleri, meveut Tipta Uzmanlik Egitimi Mevzuatiyla belirlenir.

KURUL VE KOMISYONLAR

6. Kurulun yapist ATYK agagidaki organlardan olugur:
. Yereriilik Genel Kurulu
. Yiriitme Kurulu
i¢ Denetleme ve Danigma Kurulu
. Egitim Kurumlan ve Programlan Degerlendimme Komisyonu
Ziyaret ve Degerlendime Komisyonu
Snav Komisyonu

6. 1. Yeterlilik Genel Kurulu: Acil Tip Yeteriilik Belgesi sahibi her iiye Acil Tip Yeterlilik Gene! Kurulu'nun dogal tyesidir.

6. 1.1. Gorevlert: Yeterlilik Genel Kurulu iki yilda bir Ulusal Acil Tip Kongresi sirasinda toplanir. ATYK'nin ana karar organidir
Yeterlilik Genel Kurulunun temel gérevi Yiritme Kurulu, i Denetleme ve Danisma Kurulunu 4 yillk bir dénem iin segmek,
ibra etmek, Gnerilerde bulunmak ve gerekli kararlan almaktir. Segimsiz Genel Kurul sirasinda Viritme Kurulu ara raporu
sunularak tartigilir ve gerekli Gnerilerde bulunulur.

. 2. Viiritme Kurulu: Yeterllk Genel Kuruluinca segilen 4 asil ve 4 yedek iye ile Acil Tip Uzmanlan Demegi temsilcilerinden
olugur. Bu iyeler ATYK genel kurulunca secilir. Secim gizli oy agik tasnif usulii ile yapilr. ATYK Gneeki bagkani oy hakki
olmaksizin ATYK Yiritme Kurulu nun dodal yesidir. Viritme Kurulu kendi arssindan bir bagkan, bir baskan yardimes, bir
genel seketer ve bir munasip Uye seper. Yeterlilk kuulu bagkani olmak igin en az bir donem baskan yardime:s1 veya genel

eter pozisyonlannda gérev almis clma sarti aranir. Yiritme Kurulu dort yillik bir dénem icin segilir. Yiritme Kurulu

UZMAN OLAN HEKIMLERI

(E50) \ e €M Kriterlri

ETKINLIKLER YAZARLAR [Tiim Yazilar..]

95 15 Uusal Acil Tip
Kongresi, 6 Intercontinental SUN
Emergency Medicine Savas ve Gocuk
Congress, 6. Internatioanal
Critical Care and
Emergency Medicine

Congress

Bilim Acil'de Asistan
Sunum Yansmast

Yeterlilik sinavi yonergesi

AKYK BILGI YETERLILIK SINAVI YONERGESI
Amag

MADDE 1-(1) Bu Yonergenin amaci, Acil Tip Yeterlilik Kurulu (ATYK) tarafindan hazirlanan Bilgi Yeterlilik sinavina iliskin usul ve
esaslarl duzenlemektir.

Kapsam

MADDE 2- (1) Bu Yonerge, ATYK tarafindan yapilacak Bilgi Yeterlilik sinavina iligkin usul ve esaslan kapsar.
Tanimlar

MADDE 3- (1) Bu yénergede gegen;

. Aday: ATYK Bilgi Yeterlilik Sinavina bagvuran egitiminin son yilindaki Acil Tip uzmanhik dgrencileri veya Acil Tip uzmanhgini
almig kisileri,
Kurul: Acil Tip Yeterlilik Kurulunu (ATYK),
Sinav Komisyonu: ATYK Ylriitme Kurulu tarafindan segilen iyelerden olugan, Yeterlilik sinavlanni ve sinav jirilerini
belirleyen sorumlu kisileri,
Sinav: ATYK Bilgi Yeterlilik Sinavini,
Salon: ATYK Bilgi Yeterlilik Sinavinin gergeklestirilecegi salonu,
Formlar: Salon gorevlileri, sinav tutanadi ve sinav sorulan degerlendirme raporlanini igeren belgeleri ifade eder.

IKINCI BOLUM
Sinav Komisyonu ve Gorevleri

MADDE 4-(1) Sinav Komisyonu, ATYK Yiritme Kurulunun segecedi "aktif editici’ kadrolaninda olan Tip Fakdltelerinde Profescr,
Dogent ve Sadlik Bakanldi Egitim Arastrma Hastanelerinde dogentlik sinavinda basanli olmug Egitim gdrevlisi olarak aligan 5
{iyeden olugur. Bu tyeler 4 yil igin segilir. Uyeler kendi aralarindan bir bagkan ve bir sekreter secerler. Sinav Komisyonu tyeligi igin
egitici kadrolarda en az 5 yildir Acil Tip Uzmami olarak gorev yapmig olmak gerekir. Yilda en az 2 kez toplanarak yillik
dederlendirmelerini igeren raporu Yuritme Kurulu'na sunarlar.

(2) ATYK Sinav Komisyonunun gorevleri sunlardir:

Her yil Ekim ay1 iginde toplanarak, o yil iginde yapimasi planlanan Bilgi Yeterlilik sinavlannin tarihlerini ve programini
belirlemek ve ilan etmek iizere Yilrlitme Kurulu'na dneride bulunmak
Yeterlilik sinavina girmek izere basvuran adaylarin basvurulanni degerlendirmek ve bagvurusu uygun olanlarin sinava
alinmasini saglamak

. Gelen taleplere gore sinav yapilip yapilamayacagina karar vermek

. Yeterlilik sinav sorulaninin ve sinavin hazirlanmasini saglamak

. Yeterlilik yazili bilgi degerlendirme sinavinin igeridinin bilimsel denetimini yapmak




Sinav soru konulari

ACIL TIP YETERLILIK KURULU (ATYK)
ACIL TIP BILGI YETERLILIK SINAVI

SINAV SORU KONU BASLIKLARI

Sorular hazirlamirken asadidaki her konu bashdi igin epidemiyoloji, patogenez, klinik, tam yontemleri, tedavi ve komplikasyonlar,
prognoz, vb. alt baglklan igerecek sekilde soru kodkleri olusturulmasina dikkat edilecektir. Kullanilan konu kodlan “Acil Tip
Uzmanifik Egitimi Mifredati” temel alinarak kodlanmistir.

010. Hastane dncesi bakim

020. Afet dnce hazirhk

030. Resusitasyon

040. Resusitasyonda prosediirler

050. Analjezi-anestezi ve prosedural sedasyon
060. Acil yara bakim

070. Kardiyovaskiiler hastaliklar

080. Solunum acilleri

090. Gastrointestinal aciller

100. Renal ve genitouriner aciller

110. Gebelik ve jinekolaji

120. Pediatrik aciller

130. infeksiyaz aciller

140. Noroloji

150. Toksikoloji

160. Gevresel aciller

170. Endokrin aciller

180. Hematolojik ve onkolojik aciller

190. Goz, Kulak-burun-bogaz ve agiz cerrahisi
200. Dermatolojik aciller

210. Travma

220. Kemik-eklem yaralanmalarn

230. Kas-iskelet hastalklan

240. Psikososyal rahatsizhiklar

250. Ozel durumilar

260. Acilde Siddet

270. Goruntileme

280. Paramedikal konular

290. Acil servis yonetimi ve organizasyonu

Kodlar icin“Acil Tip Uzmanlik Egitimi Miifredat1” temel alinmistir




Soru hazirlama kilavuzu

ACIL TIP YETERLILIK KURULU (ATYK)
ACIL TIP BILGI YETERLILIK SINAVI

SORU HAZIRLAMA KILAVUZU

I AMAG

Hekimin lgili brangta nemli konulardaki bilgilerini 6lcmek almalidir. Sasirtic, yanittic sorulardan kagimimalidir,
[I. SORU HAZIRLANMASINDA GENEL KURALLAR

. Tek dogru cevapli, coktan segmeli, pozitif soru hazirlanmalidir. (Hangisi uygun/dogru)
Sorunun negatif olmasi (" Yanhgtr*, * disinda * veya " degildir * seklinde sorulmasi adayin neyi dogru bildidini tam olarak
dlcemeyehilir.
. Soru hilgiyi kullanmaya yanelik olmall, cevaplara bakilarak tahmin ve gikanmlar engellenmelidir.
. Sorular acil fip dali yéninden bir uzmanin bilmesi gereken dnemli konulardan secilmelidir. Gercek hayat ile uyumlu
problemler ele alinmal, aldatic, yaniftici, kompleks ifadelerden kaginimalidir.
. Dilhilgisi ve gramer agisindan soru ve cevap béliimleri anlagilir ve uyumlu olmalidir,
. Sorular belirli klinik tablolarda tani yantemleri, ek laboratuvar yantemleri veya tedavi yaklagimlarina iliskin olabilir. Ozellikle
siklikla kargilagilan sorunlar iizerinde yogunlasmalidir. Uzman diizeyinde coziilmesi gereken sorunlar segilmelidir.
. Sorunun bilimse! denetimi yéniinden textbook niteliinde bir kaynak belirtilmesi gereklidir (Tintinalli Travma cerrahi son
baskilar vb.).
. Her soru kok-bilgi, soru ciimlesi ve 4-5 gikli cevap blimiinden olusmalidir,
. Sorular agagidaki dmeklere benzer sekilde sorulmalidi;
= Enuygun tarama testi agagidakilerden hangisidir?
= 0 En uyqun miidahale agadidakilerden hangisidir?
= Hangi tedavi hastanin bu durumunu dnlerdi?
= Asadidaki testlerden hangisi bu bulgulan angdrirdi?
= Bu bulgularigin en uygun aciklama agagidakilerden hangisidir?
= Enolasi patojen agaidakilerden hangisidir?
= Enolasi tani hangisidir?
= Tanida bir sonraki basamak icin en uygunu hangisidir?
= Asagidakilerden hangisinin taniy dogrulama olasihi en yiiksektir?
= Hastaya en etkin yaklagim hangisidir?
= B hastaya yaklagimda incelik asadidakilerden hangisindedir?

Kok-bilgi bolimii: Sorunun en uzun kismini olugturmalidir. Hastayla ilgili miimkiin oldufjunca aynntili bilgi icermelidir. Hastanin
yasl, cinsi, semptom ve hikayesi, fizik muayene bulgulan, taniya yonelik laboratuar caligmalan, tedavi yontemleri ve tedaviye yanit
gibi dzellikleri icermelidir. Bu bdlimde verilen bilgi seqeneklere bakilmadan sorunun cevabinin verilebilmesini saglamalidir.

Soru ciimlesi: Anlagilr ve kisa tek bir ciimle seklinde olmalidir. Soru ciimlesi pozitif olmalidir. Hangisi yanligtir geklinde soru
gnerilmemektedir.

SINAV SORU DAGILIMI

KONU | SORU SAYISI
010. Hastane oncesi bakim
020, Afet .
030. Resusitasyon, sivi elektrolit [
| 040. Resusitasyonda prosedUrler

2
| 050. Analjezi-anestezi ve prosedural sedasyon |3

| 060 Acil yara bakimi
070 Kardiyovaskuler hastaliklar |10
080 Solunum acillen
Gastrointestinal aciller
100. Renal ve genitouriner aciller
0. Gebelik ve jinekoloj
0, Pediatrik aciller
130, Infeksiyoz aciller
40 Norolj
50. Toksikoloj
60. Gevresel aciler
70. Endokrin aciller

180 Hematolojk ve onkolojk aciler =
190. Gz, Kulak-burun-bodaz ve adiz cerrahisi
200. Dermatolojik aciller
10. Travma
Kemik-eklem yaralanmalar

30. Kas-iskelet hastaliklari

240. Psikososyal rahatsizliklar
250. Ozel durumlar
60. Acilde Siddet

| 270. Gorlntuleme

| 260. Paramedikal konular




SORU HAZIRLAMA KILAVUZU

AMAC
m Hekimin 6nemli konulardaki bilgilerini 6lcmek olmali

m Sasirtici, yaniltici sorulardan kacinilmali



SORU HAZIRLANMASINDA GENEL KURALLAR

m Tek dogru cevapli,
m Coktan secmeli,

m Pozitif soru (Hangisi uygun/dogru)

m  Sorunun negatif olmasi (" Yanlistir" , “ disinda “ veya “ degildir “ seklinde sorulmasi

adayin neyi dogru bildigini tam olarak olcemeyebilir

m Soru bilgiyi kullanmaya yonelik olmali,

Cevaplara bakilarak tahmin ve cikarimlar engellenmeli.



Ornek Soru

Soru. Fizik muayene, AP gogus ve AP-lateral yumusak boyun grafisi normal olan,
hemodinamik ac¢idan stabil, Zon Il penetran boyun yaralanmalarinda ilk dtisintlmesi

gereken tanisal yaklasim asagidakilerden hangisidir ?

A. Ozofagoskopi

B. Ultrason

C. Multidedektor CT
D. Cerrahi Ekplorasyon
E. Laringoskopi

Cevap. A
Kaynak: Adams Emergency Medicine Texbook. 678



ATUDER Board 2. Yazili Sinavi

Yeni ATUDER YETERLILIK KURULU kuruldu.

Camiamizda ¢ok kiymetli ve editimde kendi ristlerini ispat etmis hocalanmizdan olusan yeni kurulumuz ¢alismalanm hizlica baslad..
COzel ve venmli bir toplantl sonrasi alinan kararla ATUDER 2018 kongresinde ikinci yazill board sinavini yapt. Sinav icin simirh
kontemjan aynldi. Yaklasik on hocamizin nezaretinde, kamera esliginde cok glvenl bir crtamda sinavimiz gerceklesmistir.

Bu konuda uluslararas: boardlarla ile korele calizsmak icin anlasmalar sadlandi.
Yeterlilikle ilgili diger aktivitelenmizi hizh ve dizenli bir gsekilde hayata gecirecediz.
ATUDER ikinci yazih sinavinda en yiksek not clan ilk dg isim sirayla:

1. Sertag Gdler

2. Gulsah Ciknkg Isik
3. Bora Cekmen
olarak belifenmistir.

Sinava giren tdm meslektaglanmizi tebrik, emek veren hocalanmiza da gok tegekkir ediyoruz.

ATUDER 2. Board Yazih Sinavinda Basanh Olanlar

SIRA NO ADI SOYADI

Amina ISGANDARL

Ayca CALBAY

Ayca KOCA TANRINVERDI

Beglim SAKIM

Bora CEKMEN

Cuma KILICOGLU

Cumali TURAM




Acil Tip Yeterlilik Sinavi

Acil Tip uzmanligini almis veya uzmanlik egitiminin son yilina girmis hekimler
Bilgi 6lcmeye yonelik coktan secmeli olarak. yilda en az bir kez

Sinavi gecenler ikinci kademe sinavi olan Sozlii/beceri degerlendirme sinavina girmeye

hak kazanirlar.
Sinavin kapsami, sekli ve takvimi Sinav Komisyonu tarafindan belirlenir.

Sinav sonuclari sinava katilan kisiye bildirilir.



@ ATUDER

Acil Tip Uzmanlan Dernegi

‘ ACIL TIP YETERLILIK KURULU
ACIL TIP YETERLILIK SINAVI SORU KITAPGIGI

Her soru igin sadece bir dogru cevap vardir
Bir soru igin birden gok cevap yeri isaretienmigse o soru yanhg cevaplanmig sayrlacaktir

Isaretiediginiz bir cevabi degigtirmek istediginizde, silme iglemini cok iyl yapmaniz gerek-
Ugeni unutmayiniz

Sinav sdresi 100 dakikadir
BASARILAR DILERIZ

=

L - i

Yeterlilik Bilgi Sinavi
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Sozlii/Beceri Degerlendirme Sinavi

m Uygulamaya,'sorun cozmeye yonelik® klinik beceriyi 6lgmek

m Yilda en az bir kez

m Sinav komisyonu tarafindan Juri olusturulur

m Yazili sinavda basarili olanlar 5 yil icinde bu sinavda basarili olmasi gerekir.
m Basarili olamama durumunda kisiye iki sinav hakki daha verilir.

m Yapilacak iki ek sinavda da basarili olamayan adaylarin Acil Tip yeterliligi icin yeniden

bilgi degerlendirme sinavina girerek basarili olma sarti aranir.



oW e

Yeterliligin Belgelendirilmesi

m |ki kademeli sinav sonucunda basarili olanlara “Acil Tip Yeterlilik Belgesi” verilir.

YETERLILK BELCESI

Verl Tarh - 17/05/2014
Prof. Dr. Mehmet GUL

{7 Mayss 2014 tarihinde yaptlan ATUDER yeterilik sinavinda
baganir olmug ve Acil Tip alanmda Yeterilik Belgesi alnaya hak kazanmisti.

S S R R S e e



Yeniden Belgelendirme

10 yil sonra yeniden
Sozlii/beceri degerlendirme sinavi olarak ve yeni gelismelere yonelik yapilir.
Bu sinava 3 giris hakki vardir.

Basarili olamayanlar bir egitim kurumunda 3 ay stireyle gozlemci olarak calismasi

sartiyla tekrar 3 giris hakki kazanir.



OZEL DURUMLAR

Halen Tip Faktltelerinde ¢alismakta olan profesor, dogcent ve SB EAH’de dogent
tunvani almis Egitim Gorevlileri bu yonergenin kabulinden sonra 2 yil icinde
ATYK na gerekli belgelerle basvurduklari takdirde sinavlara girmeksizin Yeterlilik

Belgesini alirlar.

Ancak son 5 yilda ilgili alanda yapilan Strekli Tip Egitimi etkinliklerine

katildiklarini belgelendirmeleri gerekmektedir.
Bu Yeterlilik Belgelerinin stiresi 10 yildir.

Bu 10 yil icinde egitim kurumlarindan ayrildiklari takdirde yeniden

belgelendirme sinavina girmeleri gerekmektedir.



OZEL DURUMLAR

m Yabanci bir Glkede Uzmanlik egitimini tamamlayan ve o lGlkenin
Yeterlilik Sinavi'na girmeye hak kazanan kisiler ilgili dalin Yeterlilik
Sinavi'na giris sartlarina uygun olduklarini belgelendirdikleri
takdirde, Yeterlilik Sinavi’na girebilirler. Bu kisiler icin aranacak
sartlar ve izlenecek kurallar Ttrkiye'de uzmanlik egitimi

yapanlarla ayni olmalidir.

m Kisiler yurt disinda herhangi bir yeterlilik belgesi almis olsalar dahi
Turkiye’de Acil Tip Yeterlilik Belgesi icin Yeterlilik Sinavina girmek

zorundadirlar.



Yeterlilik Belgesinin iptali

Kisinin meslekten men, etik veya ahlaki konularda ceza almasi

Tibbi veya sosyal acidan ciddi 6lctide olumsuz etkilerin ortaya
¢ctkmasina yol acan calisma bozuklugunun, tibbi kurul raporu veya

hukuksal olarak yetkili kurumlarca belgelenmesi halinde

Yurttme Kurulunun teklifi ve Genel Kurulun onayi ile

mumkundur.
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BACK ACEP MAIN

STUDY AND PRACTICE BY CATEGORY

SIGNS, SYMPTOMS, AND PRESENTATIONS

Correct Answers: 17 ABDOMINAL AND GASTROINTESTINAL DISORDERS
Incorrect Answers: 8
Total Score: 175000 CARDIOVASCULAR DISORDERS
Elapsed Time: 02:33

CUTANEOUS DISORDERS

ENDOCRINE, METABOLIC, AND NUTRITIONAL DISORDERS

ENVIRONMENTAL DISORDERS

HEAD, EAR, EYE, NOSE, THROAT DISORDERS

QUit HEMATOLOGIC DISORDERS

IMMUNE SYSTEM DISORDERS



BACK ACEP
A 35-year-old woman presents with acute-onset sharp chest pain with nausea and

vomiting. Vital signs include blood pressure 140/85, pulse 115, respirations 22, and oxygen
saturation 98% on room air. A chest radiograph is obtained (Figure 2).

—

Which of the following tests will most rapidly and specifically
establish the diagnosis?

Aortic angiography

e CT angiogram

MRI

Q Transesophageal echocardiography

SUBMIT
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