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1. GİRİŞ
Klinik biyokimya, klinik bilgi ve patolojik mekanizmaların anlaşılması için analitik kimya, moleküler biyoloji ve bilgi teknolojilerinden de yararlanan bir tıp disiplinidir. Klinik biyokimya, sağlık ve hastalıktaki biyokimyasal mekanizmaları, hastalıkların önlenmesi dahil, tanı, ayırıcı tanı, prognoz ve tedavinin izlenmesinde; vücut sıvıları, dokular ve hücrelerin biyokimyasal yöntemler ve organ fonksiyon testleri aracılığı ile incelenmesinde, testlerin seçimi, uygulaması, sonuçların tıbbi yorumu, konsültasyonu ve laboratuar tanıyı da içeren, tıbba ve kliniğe özgün bir laboratuvar bilimi ve tıp laboratuvar alanıdır.

Eğitimin temel ilkesi, kendi uzmanlık alanında yetkin bir biçimde görüş oluşturabilecek ve bir laboratuvarı yönetebilecek bilgi ve beceriye sahip uzmanların yetiştirilmesidir.
Bu eğitim süreci aşağıdaki konularda tutum ve davranış kazandırmayı hedefler:

a) sürekli eğitim
b) ekip çalışması

c) kurum çalışanları ve hastalar ile iletişim
d) etik ilkeler

e) analitik düşünme

Tıbbi Biyokimya uzmanlık eğitimi süresince, Temel Laboratuvar Bilgileri ve Laboratuvar Güvenliği, Analitik Yöntemler, Sağlıkta ve Hastalıkta Biyokimyasal Mekanizmalar ve İlgili Testler, Laboratuvar Bilgi Sistemi ve Veri Yönetimi, Kalite Kontrol ve Kalite Güvencesi, Analitik Yöntemlerin Değerlendirilmesi, Laboratuvar Yönetimi ve İletişim Becerileri, Klinik Eğitim ve Araştırma Geliştirme konularında gerekli bilgi ve beceriyi kazanır. 
Tıbbi Biyokimya uzmanlık eğitiminde kullanılan Öğrenme ve Öğretme Yöntemleri; 

* Yapılandırılmış Eğitim Etkinlikleri (YE); sunum, seminer, olgu, makale, dosya tartışması,  kurslar şeklinde olabilmektedir. 

* Uygulamalı Eğitim Etkinlikleri (UE); laboratuvar alanında işbaşında uygulamalı eğitimi tanımlar ve laboratuvar çalışması, vizit (cihaz başı eğitimi ve hasta başı eğitimi), nöbet ve girişimsel işlemleri (laboratuvarda tanısal amaçlı yapılan tüm işlemler) içerir. 

* Bağımsız ve Keşfederek Öğrenme Etkinlikleri (BE); uzmanlık öğrencisinin laboratuvarda yaptığı çalışmalar esnasında eksikliklerini fark ederek öğrenme gereksinimini belirlemesi ve bunu herhangi bir eğitim kaynağından, akranından, diğer laboratuvar çalışanlarından öğrenmesidir.

Tıbbi Biyokimya uzmanlık eğitiminde ölçme değerlendirme; öğrencilerin eğitim süresince ulaştıkları düzeylerinin belirlenmesi, yetkinlik/yeterlilik için karar vermeye yardımcı olacak bilginin toplanması, sentezlenmesi, yorumlanması ve eğitim etkinliğine ilişkin verilerin elde edilmesi süreci olup, eğitim birimlerinin uygun göreceği yöntem ve araçlarla uygulanabilir.  
2. MÜFREDAT TANITIMI
2.1. Müfredatın Amacı ve Hedefleri

Bu müfredatın amacı, Tıbbi Biyokimya uzmanlık eğitiminin bilgi, beceri ve tutum alanlarında tüm öğelerinin tanımlanması ve ülkede eğitim veren kurumlardaki standardizasyonun sağlanmasına katkıda bulunmaktır.
2.2. Müfredat Çalışmasının Tarihsel Süreci

Tıbbi Biyokimya alanında ülkemizdeki ilk müfredat çalışması 2002 yılında TUK tarafından oluşturulan müfredat komisyonu tarafından başlatılmıştır. Mevcut müfredata konu olan çalışmalar 2010 yılından itibaren başlamıştır.

2.3. Uzmanlık Eğitimi Süreci

Tıbbi Biyokimya uzmanlık eğitimi; çekirdek eğitim programının uygulanmasının yanı sıra belirli dallarda rotasyonları ve uzmanlık tezinin yapılmasını kapsar. Birinci yıl içinde temel laboratuvar bilgi, teknik ve uygulamaları, laboratuvar güvenliği, örnek alımı, analize hazırlama, tam kan sayımı, idrar analizi, spektrofotometrik analizler, Acil Biyokimya analizleri gibi temel uygulamaları gerçekleştirilir. 
İkinci ve üçüncü yıl, genel klinik kimya, hormon, koagülasyon, elektroforez, kan gazları,  HPLC gibi rutin ve ileri laboratuvar test ve tekniklerinin uygulamaları gerçekleştirilir. Mevzuata göre tez danışmanı ve tez konusu belirlenir, zorunlu rotasyonlar yapılır. Dördüncü yıl; rapor onayı, sonuç yorumu, şartname hazırlanması, klinik konsültasyon aktiviteleri gerçekleştirilir. Tıpta Uzmanlık Eğitimi süreci mevcut mevzuata uygun olarak yürütülür. Tıbbi Biyokimya uzmanlık öğrencisi, tüm eğitim dönemi boyunca eğitsel etkinliklere (seminer, toplantı vb) aktif olarak katılır, en az bir araştırmada görev alır, tezini hazırlar ve bitirme sınavına girer. Tüm eğitim dönemi boyunca nöbet ve icap nöbetlerini tutar.
2.4. Kariyer Olasılıkları

Tıbbi Biyokimya uzmanları, kamu ve özel sektördeki sağlık kuruluşlarının laboratuvarlarında ve araştırma birimlerinde çalışabilir. Ayrıca özel sektörde (ilaç, tıbbi cihaz ve malzeme, araştırma geliştirme laboratuvarları gibi) araştırıcı, yönetici olarak çalışma olanakları vardır. Üniversite hastanelerinde, eğitim ve araştırma hastanelerinde eğitici olabilir. 
3. TEMEL YETKİNLİKLER
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Yetkinlik, bir uzmanın bir iş ya da işlemin gerektiği gibi yapılabilmesi için kritik değer taşıyan, eğitim ve öğretim yoluyla kazanılıp iyileştirilebilen, gözlenip ölçülebilen, özellikleri daha önceden tarif edilmiş olan, bilgi, beceri, tutum ve davranışların toplamıdır. Yetkinlikler 7 temel alanda toplanmışlardır. 
Her bir temel yetkinlik alanı, uzmanın ayrı bir rolünü temsil eder (Şekil 1). Yedinci temel alan olan Hizmet Sunucusu alanına ait yetkinlikler klinik yetkinlikler ve girişimsel yetkinlikler olarak ikiye ayrılırlar. Sağlık hizmeti sunumu ile doğrudan ilişkili Hizmet Sunucusu alanını oluşturan yetkinlikler diğer 6 temel alana ait yetkinlikler olmadan gerçek anlamlarını kazanamazlar ve verimli bir şekilde kullanılamazlar. Başka bir deyişle 6 temel alandaki yetkinlikler, uzmanın “Hizmet Sunucusu” alanındaki yetkinliklerini sosyal ortamda hasta ve toplum merkezli ve etkin bir şekilde kullanması için kazanılması gereken yetkinliklerdir. Bir uzmanlık dalındaki eğitim sürecinde kazanılan bu 7 temel alana ait yetkinlikler uyumlu bir şekilde kullanılabildiğinde yeterlilikten bahsedilebilir. Bu temel yetkinlik alanları aşağıda listelenmiştir;
3.1. Yönetici
3.2. Ekip Üyesi

3.3. Sağlık Koruyucusu

3.4.  İletişim Kuran 

3.5.  Değer ve Sorumluluk Sahibi

3.6.  Öğrenen ve Öğreten
3.7.  Hizmet Sunucusu
Hizmet sunucusu temel yetkinlik alanındaki yetkinlikler, kullanılış yerlerine göre iki türdür: 

Klinik Yetkinlik: Bilgiyi, kişisel, sosyal ve/veya metodolojik becerileri tıbbi kararlar konusunda kullanabilme yeteneğidir; 
Girişimsel Yetkinlik: Bilgiyi, kişisel, sosyal ve/veya metodolojik becerileri tıbbi girişimler konusunda kullanabilme yeteneğidir. 


Klinik ve girişimsel yetkinlikler edinilirken ve uygulanırken Temel Yetkinlik alanlarında belirtilen diğer yetkinliklerle uyum içinde olmalı ve uzmanlığa özel klinik karar süreçlerini kolaylaştırmalıdır. 

3.7.1. KLİNİK YETKİNLİKLER
Uzman Hekim aşağıda listelenmiş klinik yetkinlikleri ve eğitimi boyunca edindiği diğer bütünleyici “temel yetkinlikleri” eş zamanlı ve uygun şekilde kullanarak uygular.
Tıbbi Biyokimya Uzmanlığına Özgü Klinik Yetkinlikler Tablosunun Açıklamaları:

B (Bilir): Konu ile ilgili bilgi sahibi olur.

D ( Değerlendirir) : Verileri ve kavramları değerlendirir. ( bu madde B’ yi kapsar)
Tabloda yer alan kısaltmaların açıklamaları; 
B
:  Bilir

D   :  Değerlendirir

UE
: Uygulamalı Eğitim
YE
:  Yapılandırılmış Eğitim

BE
:  Bağımsız ve Keşfederek Öğrenme Etkinlikleri 

	
	KLİNİK YETKİNLİK
	Düzey
	Kıdem
	Yöntem

	TEMEL LABORATUVAR BİLGİLERİ VE LABORATUVAR GÜVENLİĞİ
	LABORATUVARDA KULLANILAN SULARIN ÖZELLİKLERİ
	D
	1
	YE, UE, BE

	
	LABORATUVARDA KULLANILAN KİMYASALLARIN ÖZELLİKLERİ
	D
	1
	YE, UE, BE

	
	GENEL LABORATUVAR GEREÇLERİNİ TANIMAK
	D
	1
	YE, UE, BE

	
	VOLÜMETRİK MALZEME VE KALİBRASYONUN TANIMI
	D
	1
	YE, UE, BE

	
	SANTRİFÜJLER VE SANTRİFÜJLEME PRENSİPLERİ
	D
	1
	YE, UE, BE

	
	ANALİTİK TERAZİLER VE TARTIM PRENSİPLERİ
	D
	1
	YE, UE, BE

	
	ÇÖZELTİ KİMYASI VE LABORATUVAR İLE İLGİLİ HESAPLAMALAR
	D
	1
	YE, UE, BE

	
	TAMPON ÇÖZELTİLER
	D
	1
	YE, UE, BE

	
	LABORATUVARDA KULLANILAN BİRİMLER VE ÇEVRİMLERİ
	D
	1
	YE, UE, BE

	
	LABORATUVAR GÜVENLİĞİ
	D
	1
	YE, UE, BE

	ANALİTİK YÖNTEMLER
	KALİBRASYON YÖNTEMLERİNİ BİLMEK
	D
	1
	YE, UE, BE

	SAĞLIKTA VE HASTALIKTA BİYOKİMYASAL MEKANİZMALAR VE İLGİLİ TESTLER

	GASTROİNTESTİNAL SİSTEM VE PANKREAS HASTALIKLARI
	D
	2
	YE, UE, BE

	
	KARACİĞER HASTALIKLARI
	D
	2
	YE, UE, BE

	
	PROTEİN METABOLİZMASI BOZUKLUKLARI
	D
	2
	YE, UE, BE

	
	TEMEL İMMÜNOLOJİ
	D
	2
	YE, UE, BE

	
	TEMEL HEMATOLOJİ
	D
	2
	YE, UE, BE

	
	BÖBREK VE ÜRİNER SİSTEM HASTALIKLARI
	D
	2
	YE, UE, BE

	
	ASİT BAZ DENGESİ BOZUKLUKLARI
	D
	2
	YE, UE, BE

	
	SU VE ELEKTROLİT DENGESİ BOZUKLUKLARI
	D
	2
	YE, UE, BE

	
	KARBOHİDRAT METABOLİZMASI BOZUKLUKLARI
	D
	2
	YE, UE, BE

	
	LİPİD METABOLİZMA BOZUKLUKLARI
	D
	2
	YE, UE, BE

	
	KALSİYUM, FOSFOR VE MAĞNEZYUM METABOLİZMASI BOZUKLUKLARI
	D
	2
	YE, UE, BE

	
	KEMİK VE BAĞ DOKUSU HASTALIKLARI
	D
	2
	YE, UE, BE

	
	KLİNİK ENZİMOLOJİ
	D
	2
	YE, UE, BE

	
	BESLENME BİYOKİMYASI VE BESLENME İLE İLGİLİ BOZUKLUKLAR
	D
	2
	YE, UE, BE

	
	VİTAMİNLER, ANTİOKSİDANLAR VE ESER ELEMENTLER
	D
	2
	YE, UE, BE

	
	KALITSAL METABOLİK BOZUKLUKLAR
	B
	2
	YE, UE, BE

	
	TARAMA PRENSİPLERİ VE TARAMA TESTLERİ
	D
	2
	YE, UE, BE

	
	HEMOGLOBİN VE PORFİRİN METABOLİZMA BOZUKLUKLARI
	B
	2
	YE, UE, BE

	
	SİNİR SİSTEMİ HASTALIKLARI
	D
	2
	YE, UE, BE

	
	KARDİYOVASKÜLER SİSTEM HASTALIKLARI
	D
	2
	YE, UE, BE

	
	ENDOKRİN SİSTEM BOZUKLUKLARI
	D
	2
	YE, UE, BE

	
	PEDİATRİK KLİNİK BİYOKİMYA
	D
	2
	YE, UE, BE

	
	KAS BİYOKİMYASI VE HASTALIKLARI
	D
	2
	YE, UE, BE

	
	TRAVMANIN METABOLİK ETKİLERİ
	B
	2
	YE, UE, BE

	
	TÜMÖR BELİRTEÇLERİ
	D
	2
	YE, UE, BE

	
	TRANSPLANTASYONUN BİYOKİMYASAL İZLENMESİ
	B
	2
	YE, UE, BE

	
	GEBELİK BİYOKİMYASI
	D
	2
	YE, UE, BE

	
	İNFERTİLİTE
	D
	2
	YE, UE, BE

	
	ENFLAMASYON, SEPSİS VE GÖSTERGELERİ
	D
	2
	YE, UE, BE

	
	NÜKLEİK ASİT METABOLİZMASI
	D
	2
	YE, UE, BE

	
	KSENOBİYOTİK METABOLİZMASI
	B
	2
	YE, UE, BE

	
	ACİL BİYOKİMYA TESTLERİ
	D
	4
	YE, UE, BE

	KLİNİK EĞİTİMİ
	KLİNİK DANIŞMANLIK
	D
	2
	YE, UE, BE

	
	LABORATUVAR SONUÇLARININ ONAY VE YORUMLANMASI
	D
	2
	YE, UE, BE

	
	DİNAMİK FONKSİYON TESTLERİNİN YORUMLANMASI
	D
	2
	YE, UE, BE

	
	DİREKT HASTA SORUMLULUĞU
	D
	2
	YE, UE, BE

	KALİTE KONTROL VE KALİTE GÜVENCESİ
	KALİTE KONTROL SONUÇLARININ YORUMLANMASI
	D
	2
	YE, UE, BE

	
	LABORATUVAR AKREDİTASYONU
	B
	2
	YE, UE, BE

	LABORATUVAR YÖNETİMİ
	LABORATUVAR İŞ AKIŞLARININ PLANLANMASI VE DÜZENLENMESİ
	D
	2
	YE, UE, BE

	ANALİTİK YÖNTEMLERİN DEĞERLENDİRİLMESİ
	YÖNTEM ONAYI
	D
	2
	YE, UE, BE

	
	YÖNTEM STANDARDİZASYONU VE HARMONİZASYONU
	B
	2
	YE, UE, BE

	
	ANALİTİK PERFORMANSIN DEĞERLENDİRİLMESİ
	B
	2
	YE, UE, BE

	
	TANISAL YETERLİLİK
	D
	2
	YE, UE, BE

	LABORATUVAR YÖNETİMİ
	LABORATUVAR ORGANİZASYONU
	D
	2
	YE, UE, BE

	
	YÖNETSEL BİLGİ VE İLETİŞİM BECERİLERİ
	D
	2
	YE, UE, BE

	
	LABORATUVAR İLE İLGİLİ FORMLARIN DÜZENLENMESİ
	D
	2
	YE, UE, BE

	
	FİNANS YÖNETİMİ
	D
	2
	YE, UE, BE

	
	YASAL SORUMLULUKLAR
	D
	2
	YE, UE, BE


3.7.2. GİRİŞİMSEL YETKİNLİKLER
Uzman Hekim aşağıda listelenmiş girişimsel yetkinlikleri ve eğitimi boyunca edindiği diğer bütünleyici “temel yetkinlikleri” eş zamanlı ve uygun şekilde kullanarak uygular.
	
	GİRİŞİMSEL YETKİNLİK
	Düzey
	Kıdem
	Yöntem

	TEMEL LABORATUVAR BİLGİLERİ VE LABORATUVAR GÜVENLİĞİ
	ÇÖZELTİ HAZIRLANMASI
	4
	1
	YE, UE, BE

	ANALİTİK YÖNTEMLER
	ÖRNEK TOPLANMASI, TRANSPORTU, SANTRİFÜJLEME VE SAKLAMA
	4
	1
	YE, UE, BE

	
	REAKTİF HAZIRLAMA VE SAKLAMA
	4
	1
	YE, UE, BE

	
	LABORATUVAR ALET VE CİHAZLARININ KALİBRASYONU
	4
	1
	YE, UE, BE

	
	SPEKTROFOTOMETRİK YÖNTEMLER
	4
	1
	YE, UE, BE

	
	ELEKTROKİMYASAL YÖNTEMLER
	4
	1
	YE, UE, BE

	
	OSMOMETRİ
	2
	2
	YE, UE, BE

	
	RADYOİZOTOP YÖNTEMLER
	2
	2
	YE, UE, BE

	
	KEMİLÜMİNESANS YÖNTEMLER
	4
	1
	YE, UE, BE

	
	İMMÜNÖLÇÜM YÖNTEMLER
	4
	1
	YE, UE, BE

	
	ELEKTROFORETİK YÖNTEMLER
	2
	1
	YE, UE, BE

	
	KROMATOGRAFİK YÖNTEMLER
	2
	1
	YE, UE, BE

	
	KURU FAZ KİMYASAL YÖNTEMLER
	4
	1
	YE, UE, BE

	
	ATOMİK ABSORBSİYON SPEKTROMETRİSİ
	1
	2
	YE, UE, BE

	
	KÜTLE SPEKTROMETRİSİ
	1
	2
	YE, UE, BE

	
	MOLEKÜLER TANI TEKNİKLERİ
	1
	2
	YE, UE, BE

	
	HÜCRE KÜLTÜRÜ YÖNTEMLERİ
	1
	2
	YE, UE, BE

	
	PROTEOMİK
	1
	2
	YE, UE, BE

	
	HÜCRE SAYIM YÖNTEMLERİ
	4
	1
	YE, UE, BE

	
	KOAGÜLOMETRİK YÖNTEMLER
	4
	1
	YE, UE, BE

	
	RUTİN İDRAR ANALİZİ
	4
	1
	YE, UE, BE

	
	KAN GAZLARI ÖLÇÜMÜ
	4
	1
	YE, UE, BE

	
	VÜCUT SIVILARININ İNCELENMESİ
	4
	1
	YE, UE, BE

	
	İLAÇ, TOKSİK MADDE, ALKOL VE BAĞIMLILIK YAPICI MADDE ANALİZİ
	2
	2
	YE, UE, BE

	LABORATUVAR BİLGİ SİSTEMİ VE VERİ YÖNETİMİ
	TEMEL LABORATUVAR İSTATİSTİĞİ
	4
	1
	YE, UE, BE

	
	REFERANS DEĞER KAVRAMI VE BELİRLENMESİ
	2
	2
	YE, UE, BE

	
	HASTANE VE LABORATUVAR BİLGİ SİSTEMİ
	4
	2
	YE, UE, BE

	
	MALZEME YÖNETİMİ
	4
	2
	YE, UE, BE

	KALİTE KONTROL VE KALİTE GÜVENCESİ
	İÇ KALİTE KONTROL
	4
	1
	YE, UE, BE

	
	DIŞ KALİTE KONTROL
	4
	2
	YE, UE, BE

	
	HASTA BAŞI TESTLERİNİN KALİTE KONTROLÜ
	4
	2
	YE, UE, BE

	KLİNİK EĞİTİMİ
	DİNAMİK FONKSİYON TESTLERİ
	3
	2
	YE, UE, BE

	
	DİREKT HASTA SORUMLULUĞU
	2
	2
	YE, UE, BE

	ARAŞTIRMA GELİŞTİRME VE SÜREKLİ MESLEKİ EĞİTİM
	BİLİMSEL TOPLANTILARA KATILIM
	4
	2
	YE, UE, BE

	
	BİLİMSEL SUNU HAZIRLAMA
	4
	1
	YE, UE, BE


4. ÖĞRENME VE ÖĞRETME YÖNTEMLERİ
Çekirdek eğitim müfredatı hazırlama Kılavuzu V1.1 ‘de hazırlanmış olan öğrenme ve öğretme yöntemleri kullanılmaktadır.
TUKMOS tarafından önerilen öğrenme ve öğretme yöntemleri üçe ayrılmaktadır: “Yapılandırılmış Eğitim Etkinlikleri” (YE), “Uygulamalı Eğitim Etkinlikleri” (UE) ve “Bağımsız ve Keşfederek Öğrenme Etkinlikleri” (BE). 
4.1. Yapılandırılmış Eğitim Etkinlikleri (YE)
4.1.1. Sunum
Bir konu hakkında görsel işitsel araç kullanılarak yapılan anlatımlardır. Genel olarak nadir veya çok nadir görülen konular/durumlar hakkında veya sık görülen konu/durumların yeni gelişmeleri hakkında kullanılan bir yöntemdir. Bu yöntemde eğitici öğrencide eksik olduğunu bildiği bir konuda ve öğrencinin pasif olduğu bir durumda anlatımda bulunur. Sunum etkileşimli olabilir veya hiç etkileşim olmayabilir. 
4.1.2. Seminer
Sık görülmeyen bir konu hakkında deneyimli birinin konuyu kendi deneyimlerini de yansıtarak anlatması ve anlatılan konunun karşılıklı soru ve cevaplar ile geçmesidir. Sunumdan farkı konuyu dinleyenlerin de kendi deneyimleri doğrultusunda anlatıcı ile karşılıklı etkileşim içinde olmasıdır. Seminer karşılıklı diyalogların yoğun olduğu, deneyimlerin yargılanmadan paylaşıldığı ve farklı düzeylerde kişilerin aynı konu hakkında farklı düzeydeki sorular ile eksik yanlarını tamamlayabildikleri bir eğitim etkinliğidir.
4.1.3. Olgu tartışması
Bir veya birkaç sık görülen olgunun konu edildiği bir küçük grup eğitim aktivitesidir. Bu eğitim aktivitesinin hedefi, farklı düzeydeki kişilerin bir olgunun çözümlenmesi sürecini tartışmalarını sağlayarak, tüm katılımcıların kendi eksik veya hatalı yanlarını fark etmelerini sağlamak ve eksiklerini tamamlamaktır. Bu olgularda bulunan hastalık veya durumlar ile ilgili bilgi eksikliklerinin küçük gruplarda tartışılması ile tamamlanması veya yanlış bilgilerin düzeltilmesi sağlanır. Ayrıca aynı durum ile ilgili çok sayıda olgunun çözümlenmesi yoluyla aynı bilginin farklı durumlarda nasıl kullanılacağı konusunda deneyim kazandırır. Olgunun/ların basamaklı olarak sunulması ve her basamak için fikir üretilmesi ile sürdürülür. Eğitici her basamakta doğru bilgiyi verir ve doğru kararı açıklar.
4.1.4. Makale tartışması
Makalenin kanıt düzeyinin anlaşılması, bir uygulamanın kanıta dayandırılması ve bir konuda yeni bilgilere ulaşılması amacıyla gerçekleştirilen bir küçük grup etkinliğidir. Makalenin tüm bölümleri sırası ile okunur ve metodolojik açıdan doğruluğu ve klinik uygulamaya yansıması ile ilgili fikir üretilmesi ve gerektiğinde eleştirilmesi ile sürdürülür. Eğitici her basamakta doğru bilgiyi verir ve doğru kararı açıklar. Uzman adayına, benzer çalışmalar planlayabilmesi için problemleri bilimsel yöntemlerle analiz etme, sorgulama, sonuçları tartışma ve bir yayın haline dönüştürme becerisi kazandırılır.
4.1.5. Dosya tartışması
Sık görülmeyen olgular ya da sık görülen olguların daha nadir görülen farklı şekilleri hakkında bilgi edinilmesi, hatırlanması ve kullanılmasını amaçlayan bir eğitim yöntemidir. Eğitici, dosya üzerinden yazı, rapor, görüntü ve diğer dosya eklerini kullanarak, öğrencinin olgu hakkında her basamakta karar almasını sağlar ve aldığı kararlar hakkında geribildirim verir. Geribildirimler öğrencinin doğru kararlarını devam ettirmesi ve gelişmesi gereken kararlarının açık ve anlaşılır bir biçimde ifade edilerek geliştirmesi amacıyla yapılır.
4.1.6. Konsey
Olgunun/ların farklı disiplinler ile birlikte değerlendirilmesi sürecidir. Olgunun sık görünürlüğünden çok karmaşık olması öğrencinin karmaşık durumlarda farklı disiplinlerin farklı bakış açılarını algılamasını sağlar. 
4.1.7. Kurs
Bir konu hakkında belli bir amaca ulaşmak için düzenlenmiş birden fazla oturumda gerçekleştirilen bir eğitim etkinliğidir. Amaç genellikle bir veya birkaç klinik veya girişimsel yetkinliğin edinilmesidir. Kurs süresince sunumlar, küçük grup çalışmaları, uygulama eğitimleri birbiri ile uyum içinde gerçekleştirilir.
4.1.8. Diğer
4.2. Uygulamalı Eğitim Etkinlikleri (UE)
4.2.1. Yatan hasta bakımı
4.2.1.1. Vizit
Farklı öğrenciler için farklı öğrenme ortamı oluşturan etkili bir eğitim yöntemidir. Hasta takibini yapan ve yapmayan öğrenciler vizitten farklı şekilde faydalanırlar. Hastayı takip eden öğrenci hasta takibi yaparak ve yaptıkları için geribildirim alarak öğrenir, diğer öğrenciler bu deneyimi izleyerek öğrenirler. Vizit klinikte görülen olguların hasta yanından çıktıktan sonra da tartışılması ve olgunun gerçek ortamda gözlemlenmesiyle öğrenmeyi sağlar. 
4.2.1.2. Nöbet
Öğrencinin sorumluluğu yüksek bir ortamda derin ve kalıcı öğrenmesine etki eder. Olguyu yüksek sorumluluk durumunda değerlendirmek öğrencinin var olan bilgisini ve becerisini kullanmasını ve eksik olanı öğrenmeye motive olmasını sağlar. Nöbet, gereken yetkinliklere sahip olunan olgularda özgüveni arttırırken, gereken yetkinliğin henüz edinilmemiş olduğu olgularda bilgi ve beceri kazanma motivasyonunu arttırır. Nöbetlerde sık kullanılması gereken yetkinliklerin 1’inci kıdem yetkinlikleri arasında sınıflandırılmış olmaları bu açıdan önemlidir.
4.2.1.3. Girişim 
Tanı ve tedaviye yönelik tüm girişimler, eğitici tarafından gösterildikten sonra belli bir kılavuz eşliğinde basamak basamak gözlem altında uygulama yoluyla öğretilir. Her uygulama basamağı için öğrenciye geribildirim verilir. Öğrencinin doğru yaptıklarını doğru yapmaya devam etmesi, eksik ve gelişmesi gereken taraflarını düzeltebilmesi için öğrenciye zamanında, net ve yapıcı müdahalelerle teşvik edici ve destekleyici ya da uyarıcı ve yol gösterici geribildirimler verilmelidir. Her girişim için öğrenciye önceden belirlenmiş yetkinlik düzeyine ulaşacak sayıda tekrar yaptırılması sağlanır.
4.2.1.4. Ameliyat 
 İçinde çok sayıda karar ve girişim barındıran müdahale süreçleridir. Her karar ve girişimin ayrı ayrı gereken yetkinlik düzeylerine ulaşması amacıyla en az riskli/karmaşık olandan en riskli/karmaşık olana doğru olacak şekilde ameliyat sürecinin tüm basamakları yüksek gözlem altında öğretilir. Öğrencinin tüm basamaklarda gereken yetkinlik düzeyine ulaşması için yeterli sayıda tekrar yaptırılması sağlanır.
4.2.2. Ayaktan hasta bakımı
Öğrenci gözlem altında olgu değerlendirmesi yapar ve tanı, tedavi seçeneklerine karar verir. Öğrencinin yüksek/orta sıklıkta görülen acil veya acil olmayan olguların farklı başvuru şekillerini ve farklı tedavi seçeneklerini öğrendiği etkili bir yöntemdir. Ayaktan hasta bakımında sık kullanılması gereken yetkinliklerin 1’inci kıdem yetkinlikleri arasında sınıflandırılmış olmaları bu açıdan önemlidir.
4.2.3. Diğer
4.3. Bağımsız ve Keşfederek Öğrenme Etkinlikleri (BE)
4.3.1.  Yatan hasta takibi
Yatarak takip edilen bir olgu hakkında yeterliğe erişmemiş bir öğrencinin gözetim ve denetim altında, yeterliğe ulaşmış bir öğrencinin gözlem altında yaptığı çalışmalar sırasında eksikliğini fark ettiği konularda öğrenme gereksinimini belirleyerek bunu herhangi bir eğitim kaynağından tamamlaması sürecidir. Bu eğitim kaynaklarının doğru ve güvenilir olmasından eğitici sorumludur. 
4.3.2. Ayaktan hasta/materyal takibi
Ayaktan başvuran acil veya acil olmayan bir olgu hakkında gereken yetkinlik düzeyine erişmemiş bir öğrencinin gözetim ve denetim  gözlem altında, eğitici eşliğinde ve gereken yetkinlik düzeyine ulaşmış bir öğrencinin yüksek gözlem altında yaptığı çalışmalar sırasında eksikliğini fark ettiği konularda öğrenme gereksinimini belirleyerek bunu herhangi bir eğitim kaynağından tamamlaması sürecidir. Bu eğitim kaynaklarının doğru ve güvenilir olmasından eğitici sorumludur.
4.3.3. Akran öğrenmesi
Öğrencinin bir olgunun çözümlenmesi veya bir girişimin uygulanması sırasında bir akranı ile tartışarak veya onu gözlemleyerek öğrenmesi sürecidir. 
4.3.4. Literatür okuma
Öğrencinin öğrenme gereksinimi olan konularda literatür okuması ve klinik uygulama ile ilişkilendirmesi sürecidir. 
4.3.5. Araştırma
Öğrencinin bir konuda tek başına veya bir ekip ile araştırma tasarlaması ve bu sırada öğrenme gereksinimini belirleyerek bunu herhangi bir eğitim kaynağından tamamlaması sürecidir.
4.3.6. Öğretme
Öğrencinin bir başkasına bir girişim veya bir klinik konuyu öğretirken bu konuda farklı bakış açılarını, daha önce düşünmediği soruları veya varlığını fark etmediği durumları fark ederek öğrenme gereksinimi belirlemesi ve bunu herhangi bir eğitim kaynağından tamamlaması sürecidir.
5. EĞİTİM KAYNAKLARI
5.1. Eğitici Standartları
Eğitici standartları, 663 sayılı KHK Ve 2547 sayılı yüksek öğrenim kanununda belirlenmiş şekliyle uygulanmaktadır. Bir eğiticiye maksimum 4 uzmanlık öğrencisi düşmelidir.
2. Dönem TUKMOS Tıbbi Biyokimya komisyon önerileri aşağıdaki gibidir;

Üniversiteler: Tıpta uzmanlık eğitimi almış, birisi Profesör veya Doçent olmak üzere asgari 3 yıllık uzman olan en az iki öğretim üyesi.

Eğitim ve Araştırma Hastaneleri: Tıpta uzmanlık eğitimi almış en az iki eğitim görevlisi.
5.2. Mekan Standartları
Fizik Mekân: Tıbbi Biyokimya uzmanlık eğitimi verilen sağlık kuruluşunun yataklı servisi mutlaka bulunmalı en az 200 hasta yatağı olmalıdır. Laboratuvar iç hastalıkları, çocuk sağlığı ve hastalıkları, genel cerrahi, kadın hastalıkları ve doğum gibi ana dallara hizmet vermelidir. Uzmanlık eğitimi verilen laboratuvar ilgili mevzuata göre ruhsatlandırılmış olmalıdır. Laboratuvarda 24 saat ve acil hizmet verilmelidir. Toplantı salonu, internet erişimli asistan odası, nöbet odası, bölüm kitaplığı olmalıdır.
5.3. Donanım Standartları 
 Tıbbi Cihaz-Donanım: Spektrofotometre, ELISA, pH metre, çeker ocak, su banyosu, vorteks elektroforez cihazı, güç kaynağı, hassas terazi, santrifüj, derin dondurucu, buzdolabı, mikroskop, saf su cihazı, rutin analiz için gerekli olan otomatik ölçüm cihazları.
6. ÖLÇME VE DEĞERLENDİRME

Eğiticinin uygun gördüğü ölçme değerlendirme yöntemleri uygulanmaktadır.

7. KAYNAKÇA
TUKMOS, TIPTA UZMANLIK KURULU MÜFREDAT OLUŞTURMA VE STANDART BELİRLEME SİSTEMİ, Çekirdek Müfredat Hazırlama Kılavuzu, v.1.1, 2013
Textbook of Clinical Chemistry N. W. Tietz, Third Edition Carl A. Burtis PhD (Author), Edward R. Ashwood MD (Author)
Clinical Chemistry Lawrence A. Kaplan Theory, Analysis, Correlation, 5e
Chemical Biopathology Training Programme and Training Record (EU)
2002 Sağlık Bakanlığı TUK Klinik Biyokimya Eğitim Müfredat Taslağı

8. ÖNERİLER
1) Nükleer tıp rotasyonunun kaldırılması
GEREKÇESİ: 1983 yılında başlamış olan nükleer tıp rotasyonunun temel amacı radyoaktivite ile ilgili kavramları, radyoaktif izotoplar ile çalışmanın temel prensiplerini öğrenmek ve radyoimmun yöntemler (RIA) ile çalışma deneyimi elde etmektir. Ancak gelişen teknoloji ile birlikte nükleer tıp alanı sintigrafik ve radyoaktif görüntüleme yöntemleri ve radyoaktif izotopların tedavi amacı ile kullanılması yönünde gelişmiştir. Günümüzde Nükleer Tıp Anabilim Dalları’nda radyoaktif işaretli izotop kullanan kitler ( RIA) ile ölçüm yapılmamaktadır. Bu nedenle Tıbbi Biyokimya açısından Nükleer Tıp rotasyonu eğitici, öğretici niteliğini kaybetmiş ve gereksinim kalmamıştır.
2) Dahiliye rotasyonunun 4 aya, çocuk sağlığı ve hastalıkları rotasyonun da 2 aya çıkarılması
GEREKÇESİ : Şu an yürürlükte olan rotasyon sürelerinin (dahiliye 2 ay , çocuk sağlığı ve hastalıkları 1 ay) yeterli gelmemesi.

Şekil � SEQ Figure \* ARABIC �1�- TUKMOS’un Yeterlilik Üçgeni (Yedi temel yetkinlik alanı)








04.06.2013’den itibaren geçerlidir.
TUKMOS,TIBBİ BİYOKİMYA  ÇEKİRDEK MÜFREDATI, v.2.0

04.06.2013’den itibaren geçerlidir.
                                                TUKMOS,TIBBİ BİYOKİMYA  ÇEKİRDEK MÜFREDATI, v.2.0

