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Giri s
Egitim Programi

Allergoloji ve Klinik Immunoloji eitiminin te-
mel gereksinimleri, UEMS Bildirgesinin AB’de uz-
man doktor gitimine iliskin 6. bdluminde tanim-
lanmstir. Bu bildiri, kurumlar, @reticiler, @renciler,
egitimin temel kapsam ve slresini belirlemektedir.
UEMS Allergoloji ve Klinik Immiinoloji ana miifre-
dati, detayli bir bigcimde gtim siresinin sonunda
sahip olunmasi gereken teorik ve pratik yeterkikl
tanimlamaktadir.Ana miufredat, iyi klinik uygulama
cercevesinde yeterlilikleri Allergoloji ve Klinikm-
munolojide ortak bir Avrupa gtimi icin tanimla-
maktadir. Avrupa Ulkelerinin her birinde, hatta her
kurum icerisinde, uzmanhk dallarinin farkli 6geler
Uizerinde 6zel odaklanmalargitimin kalitesini di-
surmedpi sirece izin verilmektedir. Takip giincesi,
yeterlilik diizeylerinin tanimlanmasigiémde ilerle-
menin dokimante edilmesi ve yetegiti nihai de-
gerlendirilmesi igin ara¢ okiurulmasina yarar. Takip
guncesi, UEMS Allergoloji ve Klinikimmtnoloji
Dairesi ve Yonetim Kurulu'nca belirlengiolan
gereksinimlerden ulusal uyarlama ve agiklayiciibilg
lerden olgur. Bu glinceyi grenciye gore uyarlamak
mantikli olup 6zellikle su hususlarin kapsanmasi
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- Egitim plani,

- Egitim kurumunun yapisinin tanimlanmasi,
- Klinik calismanin dgerlendirilmesi,

- Ogrenme surecinin tanimlanmasi,

- Kontrol edilecekgler listesi.

Ogrenci, siipervizor vegitim kurumuyla birlik-

te, UEMS’nin belirled§i esaslar ve ulusal diizenle-
melere dikkat edilerek takip giincesini doldurmalidi

Uzmanlik Dalinin Tanimi ve Faaliyet Alani

Allerjiler coku organ tutulumu yapan, sistemik
asir  duyarllik hastaliklari olup rinokonjunktivit,
astim, Urtiker/anjiyo6dem, atopik ve non-atopik
ekzema, ilac allerjisi ve anafilaksiyi icerir. Afjik
hastaliklar, IgE aracili olan ve olmayaairaduyarli-
ik reaksiyonlari olarak iki alt kakta incelenir.
Allergoloji, allerjik hastaliklarin dnlenmesi, tamj
tedavisi ve rehabilitasyonu ilegstasan uzmanlk dali-
dir. Klinik immanoloji ise bgisikhk sistemi bozuk-
luklar ve ana mufredatta tanimlanangiy&lik sis-
temi hastaliklan ile ilgilidir. Klinik imminolojik
sorunlari olan hastalar sikliklager brag uzmanla-
riyla isbirligi yapilarak tedavi edilmektedir. Bir
allergolog/klinik immiinolog, allerjik ve immunoldyi
hastaliklarin tghis ve tedavisinde tanimlanan yeterli-
lik dizeyine ulamis bir uzmandir.

BazI Avrupa Ulkelerinde bu alan hem allergoloji
hem de klinik immunolojiyi kapsamaktadir. garle-
rinde allergoloji ve klinik immunoloji iki ayr dal
olarak tatbik edilmektedir veya dermatoloji,
pnoémonoloji, KBB gibi braglar dahilinde etkinlik
gOstermektedir.
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Ana mifredat, gitimin hem teorik hem pratik
yonuyle ilgilidir.

- Teorik bakimdan grencilere uzmanlik icin
gereken temel ve bilimsel bilgiler kazandirilacakti

- Pratik yonden grenciler, allerjik ve immu-
nolojik hastaliklarin tani, profilaksi ve tedavilégin
gereken bilgi ve pratik becerilerle donatilacakiard

Egitim Programinin Amagclari
Genel Amaglar
Allergoloji ve Klinik Immuinoloji eitimini ana
amaci @renciyi uzmanhk dalinda yeterli pratiya-
pabilmesi icin uygun bilgi ve gerekli tekniklerirak
zandiriimasidir. Optimal olarakgtenci hem yetkin
hem pediatrik allerji konularini kapsayacsékilde

ve hem yatan hasta hem de ayaktan hasta popUIasyél

nu Uzerinde @tim almahdir. Allergoloji ve Klinik

Immiinoloji eitim programinin tanimlanmasi sonu-
cunda allergolog/klinik immunolog bir uzman olarak

gerekendlemleri ve kritik yeterlilikleri yerine getire-
bilmelidir. Tip uzmani/ klinik ydnetici, ilegimci,
isbirligi saslayici-uzlatirici, sa&lik dangmani, pro-

fesyonel ve bilim adami fonksiyonlarini yerine geti

rebilmelidir.

Egitim slrecini tamamlamgi bir allergolog ve
klinik immdnologsu genel gitim amaclarina ukamis
olmahdir:

- Allerjik ve immunolojik bozuklgu olan has-
talar icin mikemmel, anddir ve kanita dayah tani
koyabilmeli,

- Allerjik ve immunolojik hastalikarin 6nlen-
mesi ve rehabilitasyonu igin hasta ve toplum bazind

calisma yarutebilmelidir.

- Etkin ve sefkatli bicimde hastalar ve ailele-

riyle iletisim kurabilmelidir.

- Diger Klinikler, hastayi refere eden hekimler
ve diger salik calisanlariyla yapici ve etkin bicimde

iletisim kurabilmelidir.
- Salik ekibinin bir Uyesi olarak fonksiyon
gormeli ve ekibi uygugekilde koordine edebilmelidir.

- Ogrencilerin, dger doktorlarin, dier salik
¢alsanlarinin, hastalarin ve hasta yakinlaringiti-e
mine katkida bulunmalidir.

- Allerjik ve immunolojik hastaliklarin 6zgul
tedavisi icin gereken teknik becerileri yerine geg-
lidir.
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- Tam ve nizamgekilde tibbi kayitlar tutma-
hair.

- Kendini deerlendirebilme yetisine sahip
olmali, kisisel olarak strekli gtim stratejisi gektir-
meli,allergoloji ve klinik immdinolojide émur boyu
surecek bir bilimsel uzmaniaa sirecine girebilme-
lidir.

- Allergoloji ve klinik immunolojiye ilgkin lite-
ratirt elgtirel tarzda dgerlendirebilmeli, hasta taki-
binde uygun gincel bilgilerden yararlanabilmelidir.

Allergoloji ve Klinik Immiinoloji eitim prog-
raminda @renci, akut ve kronik allerjik ve Kklinik
immauanolojik bakim, acil bakim, korunma ve rehabili-
tasyon gibi alanlari kapsayan gehir klinik pratigi
uygulayabilmelidir. @renci, hem resmigtsel akti-
itelerin hem de guncel agtarma faaliyetlerinin igin-
de yer almalidir. @enci, allergoloji ve klinik immii-
nolojide cinsiyet, kiltlr ve etnik 6zelliklerle uyu
bilgi, beceri ve yaklgmi sergileyebilmelidir. Bunun
yaninda argirma metodolojisi, veri sunumu ve ana-
lizinde cinsiyet, kdltir ve etnik 6zelliklere uygun
perspektife sahip olabilmelidir.Kademeli olarak- 6
renci, klinik olarak karar alma ve hasta takibi-
tedavisinde sorumluluk alabilmeli, mezun gidada
bagimsiz olarak karar alma yetisine sahip olmalidir.

Ozel Amaglar
Allergolog/klinik imminog@un esitiminde ge-
rekli olan bilgi, beceri ve yakfamlar esitim amacla-
rinda belirtilmitir.
Tibbi Uzman / Klinik Karar Alici

Genel Gereksinimler

» Etik ve etkin hasta bakimi icin tanisal ve
terapotik beceriler gosterebilmeli,

« Kilinik uygulamaya ilskin bilgiye sahip ve
bu bilgiyi uygulayabilir olmali,

» Hasta bakimi, @tim ve yasal dizenlemelere
uygun etkin konstltasyon hizmeti verebilmelidir.

Ozel Gereksinimler

Allergolog/klinik immunolog, allerjik ve Kklinik
imminolojik hastaliklarin tani ve tedavisinde tiim
yonlerden uzmangmis olmalidir. Allergolog/klinik
imminolog, ¢#dss, kanita dayall ve kar-zarar orani
iyi hesaplanmy tababet uygulayabilmelidir. Zararli ve
getirisiz olabilecek agirma ve girsimlerden kagin-
maldir. Bunun da Otesinde allergolog/klinik
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imminolog tanisal ve terapoétik tekniklerde 6zglt-te
nik beceriler sergileyebilmelidir.

Allergolog/klinik imminolog farkli toplumsal
kesimlere hizmet verebilmelidir. Bu nedenle cinsiye
kiltir ve etnik 6zellikler hakkindaggenciler uygun
bilgi, beceri ve yaklgmlar sergileyebilmeli, aghir-
ma metodolojisi, veri sunumu ve analiz i¢in bu pers
pektifin dneminin farkinda olmalidir.

Nletisimci

Genel Gereksinimler

« lyi bir dinleyici olabilmelidir.

» Hastalar ve aileleriyle terapotik gkiler ku-
rabilmelidir.

e Hastalar, aileleri ve onlarin ait oldukar top-
lumdan 6yku alabilmeli ve buradan bir sentezgaila
bilmelidir.

e Hastalar, aileler ve ghk ekibiyle bilgiyi
uygunsekilde tartgabilmelidir.

Ozel Gereksinimler

Allergolog/klinik immiinolog, en iyi hizmeti ve-
rebilmek i¢in hastalar ve aileleriyleggdir hekimler ve
sazlik calisanlaryla oldgu gibi etkin iliskiler kura-
bilmelidir. Tyi bir iletisim becerisine sahip olmak,

hastalardan ¢yku almak, hastaya ve ailesine bilgi

vermek, kagilikl given, anlaw ve sefkatli bir ileti-
sim olusturmak icin 6nem arz etmektedir. Bu bakim-
dan @rencilerde gagidaki yetiler olmalidir:

e Dikkatli bir dinleyici olmak, hastalardan ve
yakinlarindan oyku alip senteze galbilmelidir.

¢ Guven veren, ilgili, anlayl ve sefkatli bir
tavir sergilemelidir.

« Bilgiyi tam, acik ve net olarak yazili ve sozli
bicimde sunabilmeli ve uygusekilde kayit tutabil-
melidir.

» Hastalari, aileleri ve ger s&lik calsanlarini

H.J. MALLING ve Ark.

« Disiplinlerarasi takim calmasina etkin bi-
¢cimde katkida bulunabilmelidir.

Ozel Gereksinimler

Allergolog/klinik immunolog, allergoloji ve Kli-
nik immunolojiyle ilgilenen dier s&lik ¢calisanlariy-
la ortak c¢agma yuritebilme vyetisine sahip
olmalidir.Bundan dolayi, allergolog/klinik immuno-
logun, multidisipliner ¢abmaya yatkin olmasi gere-
kir.

Bu nedenle grenci,

» Diger hekimler ve gdik calisanlariyla bilgi
aligverisinde bulunabilmeli ve onlarin destek ve kat-
kilarindan istifade edebilmelidir.

« Etkin/Yapici olarak multidisipliner takim et-
kinliklerine katkida bulunmali, uzmanlhk alanint ta
nimali ve dger ekip Uyelerinin dgiincelerini dger-
lendirmelidir.

Y onetici
Genel gereksinimler

» Hasta bakimi, grenme gereksinimleri ve di
kaynaklara il§kin rezervleri etkin bicimde kullana-
bilmelidir.

Sinirh sghk kaynaklarini akillica ve planli
bir sekilde kullanabilmelidir.

» Bir saslik kurulusu organizasyonunda etkin
ve verimli rol oynayabilmelidir.

» Hasta bakimi, 6mir boyustenme sireci ve
diger aktiviteler icin bilgi teknolojilerinden
yararlanabilmeldir.

Ozel Gereksinimler

Allergolog/klinik immiinolog, pragiinde dger
calisanlari, kaynaklari ve politikayi ilgilendiren konu-
larda karar alirken yoneticilik vasfina sahip olrdal
Allergolog/klinik immuinolog, gorevleri dncelik swa

resmi ve gayriresmi ortamlarda, hastanin durumu,sina koyabilmeli ve yerine getirebilmeli,gér mes-

hastalgin tedavisi, risk faktorleri ve ikincil korunma
gibi konularda gitebilmelidir.

* Yas, cinsiyet, maluliyet, etnokultirel 6zgec-

mis ve sosyoekonomik vasiflar gibi faktérlerin hasta-

nin oykusd, ikkileri ve terapdtik programa uyum
yonlerinden etkisini anlamalidir.

Isbirli gi Saglayici

Genel Gereksinimler

» Diger doktorlar ve gdik ¢alisanlariyla etkin
bir koordinasyon gganabilmelidir.

Turkiye Klinikleri J Allergy-Asthma 2004, 6

lektaglar1 ile birlikte etkin bicimde c¢ajabilmeli,
sagliga ayrilan sinirh kaynaklari gou sekilde kul-
lanmak icin uygun kararlari alabilmelidir.

Ogrenci,

* Planlama, 6ncelik belirleme ve triaj gibi uy-
gulama ydnetimi ve takim ydnetimi becerisine sahip
olmahdir.

» Bir cok zeminde (hastane, acil servis hizmet-
leri, muayenehane veya ev gibi)gbl hizmetlerinin
avantaj ve dezavantajlarinin farkinda olmaldir.
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* Tedavi edici ve koruyucu ghk hizmetleri- e Tibbi bilginin kaynaklarini elgirel olarak
nin maliyet ve kar/zarar oranlarini anlamah veit@n degerlendirebilmelidir.
dayal olarak uygun kararlari alirken hizmet gtti
popilasyonun yararina olmasina 6zen gostermelidir.

« Kalite yonetimi programlarini inceleyerek, imminolojide 6mir boyu sirecek bir uzm

bunlara uygun programlar ggITeb|Im§I|Q|r. ~ sUrecinin gerekgini bilmelidirler. Strekli ve kendi-
+ Optimal hasta tedavisinde bilgi teknolojileri- |ori  tarafindan idame edilecek bu siirecin

ni onemli bir arac olarak kullanabilme yetgime  sorumulgunu tatyabilmelidirler. Cgrenciler, hasta-
sahip olmalidir.Hastanin bakimindan en gok sorumlujg, ve der salik calisanlarinin gitimine katkida

hekim olarak sglik ekibinin isini koordine ve orga-  pyjynmali, argirmalar yiritmeli, dgerlendirme ve

nize edebilmelidir. uygulama yapmalidirlar.
Saglik Dansmani

Genel gereksinimler
« Sgligin hastalar etkileyen belirleyicilerini

Ozel Gereksinimler
Allergolog/klinik immiinolog, allergoloji/klinik

Ogrenci,
» Surekli ve kendisi tarafindan yonetilen bir
egitim stratejisini gektirip kullanabilmelidir.

saptamalidir.

« Hastalarin ve toplumun g diizeylerinin ge- » Tibbi bilgi kayn&ina elgtirel dezerlendirme
listiriimesine etkin bicimde katkida bulunmalidir. prensiplerini bilerek yakkabilmelidir.

« Dansmanlik icin gerek duyulan konulari tani- » Allerjik ve klinik immunolojik hastaliklarin
yip bunlara gerekegekilde yanit verebilmelidir. kanita dayali bakim standartlarini bilmeli ve uyggul

Ozel Gereksinimler yabilmelidir.

Allergolog/klinik immiinolog, sglik hizmetinin » Allerjik ve klinik immunolojik hastaliklarin

gundelik hayatta hem bireysel olarak hastalar icin,devam eden agarma surecinin énemini kavramali,
hem de daha genbicimde toplum igin daha iyiye klinik ve/veya temel diizeyde atamalara katkida
goturmekte onemli rol oynar. &k dangmanlgi bulunmali, tibbi bilgi icin sorgulayici ve devaril

hem bireysel olarak allergolog/klinik immunolog go6steren bir tutum sergileyebilmelidir.

tarafindan hem de onlarin profesyonel dernekleri

: + Ogrenciler, hastalar ve ger salik calisanla-
tarafindan yerine getirilir. g gor sk calis

rinin ezitimine katkida bulunmalidir.

Ogrenci,
» Saligin biyolojik, psikososyal, cevresel ve Profesyonel
ekonomik belirleyicilerini taniyarak bu bilgiyi bir Genel gereksinimler
tedavi ve koruma plani cercevesinde kullanmalidir. « Entegre, dirist veefkatli bir tutum icinde

Hastalarin sglik ve sosyal hizmetlere uyguekilde en Ust diizeyde ghk hizmeti sunmalidir.
ulasabildiginden emin olmalidir.

- ) - * Uygun kiisel ve kiiler arasi tutum sergile-
¢ Gunlik uygulamada allerjik ve immunolojik

X S yebilmelidir.

hastaliklar ve komplikasyonlari i¢in risk altindiam ) ) ) )
hasta gruplarini tanimalidir.Birincil ve ikincil kan- * Bir doktorun riayt etmesi gereken tibbi zo-
ma icin gerekli olan bilgiyi uygulamaya dépire- ~ uniuluklara 6zen gostererek tip pgati etkin bi-
bilmelidir. ¢imde uygulamalidir.

+ Allerjik/klinik immunolojik saglik hizmeti- Ozel Gereksinimler
nin daha genitoplum kesimlerine daha iyekilde Allergolog/klinik immiinolog, kendi toplumunda
ulastirilabilmesi icin yapilabilecek giimler ve de-  jallerjik ve klinik imminolojik hastalarin gagini
gerlendirilebilecek olanaklari tanimalidir. daha iyiye gétiirmek icin caba sarfeden profesyonel-

Hoca/Qretici ler olarak toplumda 6zel bir role sahiptirler.

Genel gereksinimler Allergolog/klinik imminolog, Klinik bakim ve etik

. Kisisel bir surekli gitim stratejisi kurarak yaklagim y.t')n['mden en Ust standartta olmasi hedef-
uygulamaya gecirebilmelidir. lenmektedir.
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Ogrenci,
« Tibbi etigin bilgilendirilmis onay, ileri direk-
tifler, arsstirma etgi, hasta otonomisi ve adil dav-
ranma gibi temel prensiplerini anlama ve uygulama-

lidir.

Hastalar, grenciler ve dier calsanlar diize-
yinde profesyonel ve &iler arasi ilgkilerin dogasini
anlamaldir.

Allerji ve Klinik immunoloji alaninda uyul-
masi gereken yasal ve mesleki zorunluluklari anlaya
rak, medikolegal raporlari zamaninda ve eksiksiz
olarak hazirlama, yasal mercilere zamaninda bildi-
rimde bulunmagtpheli 6lim vakalarinin kayda geci-
rilmesi gibi sorumluluklar yerine getirmelidir.

Uzmanlik Egitimi Ana Mufredati
Teorik Bilgiler

Ogrencinin en iyisekilde hasta tedavisini yuru-
tebilmesi icin gereken bilgileri icerir.

Bilgi. Bu amaglar allergoloji ve klinik immino-
lojide kasllasilan belli bali hastalik streclerinin
Uzerinde temellendirilngtir. Amaglar en uygun kate-
goride bir kez listelendirilmgtir. Her bolim 6zgul
bilgi kisimlarini  ve uzman allergolog/klinik
immdnolog tarafindan bilinmesi gereken Kklinik so-
runlari kapsamaktadir.

1. Allerjik ve klinik imminolojik hastaliklarin
korunma, tani, tedavi ve sistemik bulgularini igere
allerjik ve klinik immanolojik dgerlendirmenin tim
teorik boyutlarinin bilinmesi gerekir.

2. Problem ¢ozme ve Kklinik karar alma, Klinik
deserlendirmeyle kazanilan enformasyonuykilien-
dirme, dgerlendirme ve onceliklendirme yetisi, uy-
gun bir problem listesi formilize etme ve gincel
literatirden edinilen klinik deerlendirmelere bz
olarak tanisal ve terapttik plan yapabilmelidir.

Teorik bilgi yeterliligi 3 dizeyde irdelenir:

|. ¢ Hastaliklar ve Pediatri uzmanhkrénci-
lerinin bilgisi (ana braglar) dizeyinde bir birikimi
ifade eder.

ll. Ogrencinin temel diizeyde ilgili hastaliklarin
immunolojik 6zgecny, etiyoloji ve patogenezlerini
bildigini gosterir.

ll. Ogrencinin detayl olarak imminolojik 6z-
gecmi, etiyoloji ve patogenezlerini bilgini gosterir.

Turkiye Klinikleri J Allergy-Asthma 2004, 6
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Spesifik klinik sorunlarla ilgili yeterlilik diizey-
leri takip glincesinde tanimlangtir.

Pratik Bilgiler
Ogrenci hasta tedavisinde en iyi diizeye sahip
olabilmek icin gaagidaki becerilere sahip olmalidir.

Beceriler

1. Her Klinik sorun icin allergolog ve klinik
immuanoloji uzmani tam ve dikkatli bir 6yki almali
ve fizik muayene yapmalidir. Ayirici ve 6n tanilari
uygun sekilde formile etmeli, uygun bir atarma
plani gelgtirmeli ve sonuglari yorumlayabilmelidir.
Uzman ayrica terapotik bir plan ggiiebilmeli, bi-
rinci, ikinci, G¢lncl basamak kurma oOnerileri suna-
bilmelidir. Hastanin yga, salik durumu, tanisal ve
terapotik girgimlerin riskleri, kazanclar ve maliyetle-
ri gibi faktorleri diginerek uygun Klinik dgerlen-
dirmeyi yapabilmelidir.

2. Ogrenci tanisal ve provokasyon testlerinin
endikasyon, kontrendikasyon ve komplikasyonlarini
anlamali ve bu testlerin teknik olarak tatbikinde- d
neyim sahibi olmahdir.

3. Ogrenci, allerjenden korunma,
farmakoterapi, allerjen spesifik immdnoterapi, ve
diger imminomoduilatér giimlerin endikasyon,
kontrendikasyon ve komplikasyonlarini ve yorumla-
masini bilmelidir.

4. Hasta gitimi, allergoloji ve klinik immano-
loji tedavisinin ayrilmaz bir parcasidir vesrénci
uygun hastag@tim programlari diizenleyebilmelidir.

5. Ogrenci, konstliltasyon yapabilme yetgime
sahip omalidir.Yazil ve sozli olarak agik ve uyuml
degerlendirmeler ve 6neriler sunabilmeli, yapici ola-
rak diger doktorlar ve g#ik calisanlariyla bir ekip
olusturabilmelidir. Hastalarin seyri ve uyggekilde
takibini yapabilmeli, yeniden gerlendirebilmelidir.
Kayitlarin dizgirgekilde tutuldgundan emin olma-
hair.

Pratik bilgi 3 yeterlilik diizeyinde incelenir:

I. Ogrencinin ilgili alanda tam supervizyon al-
tinda ¢algabilecezi dizeydir.

Il. Ogrencinin ilgili test ve hastaliklarin tani ve
tedavisi ile ilgili kayda dger bilgi diizeyine ulgigi
durumdur. @renci, bu diizeyde komplike olmayan

olgularin tani ve tedavisini sipervizyonsuz yurite-
bilmelidir.
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llIl. Ogrencinin ilgili test ve hastaliklarin tanisal
ve terapotik olasiliklarini detayli olarak bidhi goste-
rir. Ogrenci uzmanlik dalinin tim alt brgarinda
supervizyonsuz olarak gorev yapabilmelidir.

Spesifik klinik sorunlarla ilgili yeterlilik dizey-
leri takip glincesinde tanimlangtir.

Temel Bilimler

Temel bilimler ana mifredatin icindeki asil bil-
giye ulamak icin strateji ve kaynaklar kurumlar
arasinda farkllik gostermektedir. Ancak bunlagi i
yapilandiriimg, didaktik programlar (kurslar, konfe-
ranslar, seminerler gibi), 6nerilen kaynak kitaplar
okuma listeleri, bolgesel ve ulusal dizenlemeléi gi
etkinlikleri kapsamalidir. Temel bilimler ana miHre
dati yoluyla elde edilen bilgi rezervi, allerjik
hastaliklarin  ankalmasi, immin yetmezlikler,
bagisiklik sistemi bozukluklari, immunodiyagnostik
islemler ve allerjik-immunolojik bozukluklarda teda-
viye kaynak olgturur.

A. Bagisiklik sisteminin anatomisi ve hcresel
elemanlar

1. Lenfoid organlar-anatomi vglévler.

2. Immun yanitta rol oynayan hiicreler, kendile-
rine nitelikleri ve bakalasim sirasindaki pozitif ve
negatif seleksiyonlari.

B. Bagisiklik Mekanizmalari
1. Dogustan ve akkiz baisiklik.

2. Major histokompatibilite kompleksi (MHC)-
molekdler yapi veslevi.

3. Antijenler-isleme ve sunma
4. Allerjenler-yapi, epitoplar
5. imminogenetik.

6. T-hicre aracil basiklik.

a. T-hicre aktivasyonu-T hiicre reseptor, epitop

tanima ve sinyal iletiminde aksesuar molekiiller.

b. T-hicre aktivasyonunda sitokinler vegelr
uyarici molekdiller.

c. T-hicre aracili basiklik yanitlar-yer alan
hicreler.

7. B-hicre aracih basiklik

a. B-hicre aktivasyonu-T-hicre etkiiei ve
sinyal iletimi.

b. Immunoglobiilin lretimi ve epitop taninmasi.
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c. Antikor izotipi ve antikor yanitinin olgun-
lasmasi.

d. Antikor tarafindan bgatilan biyolojik sirec.
IgM, IgG ve IgA aracilh reaksiyonlar: orgie
opsonizasyon, kompleman fiksasyonu, antikordiba
hiicre aracili sitotoksisite.

e. IgE-yapl, slev, sentez, diizenleme, reseptor-
ler.

f. IgE aracili erken ve ge¢ donem reaksiyon.

g. Immin kompleksler-fiziksel 6zellikler, im-
munolojik 6zellikler ve klirens mekanizmalari.

h. Immin yetmezlikler.
8. Diger baisiklik Mekanizmalari
a. Dogal 6ldurtcu hicreler.

b. Lenfokin tarafindan aktive edilen o6ldirtciu
hicreler.

c. Kompleman ve kompleman eksiklikleri.

9. Bagisiklik sistemi fonksiyonlarinda reseptor-
ligand etkilgimleri-adezyon molekulleri, kompleman
reseptorleri, IgE reseptorleri, Fc reseptorlerisée
tor-ligand etkilgiminden dg@an sinyal iletimi. Fonk-
siyon kazanimi veya kaybina yol acan genetik
polimorfizm.

a. Immunolojik hafiza.
C. Bagisiklik yanitinda imminomodulasyon

1. Sitokinler, kemokinler, adezyon molekulleri
ve blylme faktorleri.

2. Enflamasyon ve modilasyonu

a. Mediyatorler: Onceden veya yeni sentezlen-
mis.

b. Enflamasyonda effektor hiicreler-allerjik ve
digerleri.

c. Mast hicreleri ve bazofiller-yapi, aktivasyon,
onceden sentezlengnimedyatorler, arkadonik asit
metabolizmalari, prostoglandinler, I6kotrienler,iRA

d. Eozinofiller-yapi, aktivasyon, mediatorler.
D. Mukozal bagisikhk

1. Immunolojik  olmayan-enzimler,
glikokaliks, normal flora vb.

asitler,

2. Imminolojik- mukoza b#antili lenfoid do-
ku, antijen §leme, antikor ve hicre uretimi, hiicre
trafigi ve yerlatiriimesi
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. Transplantasyoimmiinolojisi
Allogreft rejeksiyon mekanizmasi
Alictya ka1 greft rejeksiyonu (GVHR)

F.

1. Tumor hicre antijenleri-6zgll timor spesifik
antijenler ve tumore tga antijenler

Tumorimmaunolojisi

2. Onkogenler, translokasyonlar ve timér bas-
kilayici genler

3. Immiin surveyans mekanizmalari

G. Bagisikhk Sistemini Duzenleyici Mekaniz-
malar:

1. Tolerans mekanizmalari.
2. Idiotipik sebekeler.
3. Apoptoz

Klinik Bilimler

Allerji ve Kklinik immunoloji uzmanlik dali 3 ana
klinik alani kapsar: allerjik hastaliklar, fiaklik sis-
temi diizeninin bozukluklar ve pgiklik yetmezlik
sorunlari. Allerji ve klinik immunolojinin amaci
rencileri uzman konstiltanlar ve ytiis uygulayicilar
olarak gitebilmektir. Bunun da 6tesinde bu alandaki
¢cagdas konu ve kavramlarin anjdmasi ve guncel-
lenmesi, ve bunun skoastik bir yakla icerisinde
profesyonel ygam siresince yapilmasi bu programin
bir parcasidir. Her giencinin temel, Kklinik ve
laboratuvar diizeyinde bilgi sahibi olmasi, allerjik
hastaliklar, bgisiklik sistemi diizeninin bozukluklar
ve baisiklik yetmezlik sorunlar olan olgularda etkin
tedavi icin gereklidir.

Asagida allerji ve klinik immunoloji @rencileri-
nin bilgi sahibi olmalari gereken hastaliklar aséd:
riyla verilmistir. Egitim programlarinda vurgulanan
nokta, hedef, uzmanlik ve kaynaklara gorgigkhi-
lir. Her &grencinin tani ve tedavide uzman bir
konstiltan olarak calabilmesi icin allerjik ve Klinik
immadnolojik hastaliklarla yeterince kaasmis ol-
masi gerekir. Tum gencilerin bu tip sorunlarin,
fizyoloji, patoloji, tani, ayirict tani ve tedawse
ilgili olarak egitiimesi, bu kapsamda doz ayarlamasi,
etkinlik mekanizmalari, yan etkiler ve tedavi maly
lerinin de iyi anlailmasi gerekmektedir. Klinik ¢ali-
sanlar icin davrani bilimleri ve bioetik nosyona sa-
hip olunmasi, tanisal ve terapdtik tekniklerin uygu
kullanimi da 6nemlidir.
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Klinik bilimler ana mufredatindaki bilgileri
edinmek icin stratejiler ve kaynaklar, kurumlar -ara
sinda dgisiklik gbstermektedir. Fakat yapilandirilgni
ve didaktik programlar(kurslar, konferanslar ve se-
minerler), onerilen kaynak kitaplar, okuma listeler
bolgesel ve ulusal seminerleri kapsamalidir. AB Bil
dirisinin 6. Boéliumuyle uyumlu olarak farkl brglar-
da yapilan allerji ve klinik immtnoloji uygulamalar
nin pratik @amalarini da icermelidir.

Allerjik Hastaliklar
Genel konular
- Allerjik hastaliklar ve ¢evre epidemiyolojisi,

- Allerjik hastaliklar
insidans,

icin prevalans ve

- Allerjik hastaliklar icin risk faktérleri,
- Allerjik hastaliklar genegi

- Allerjenler: Protein aileleri kavrami (profilin,
lipokalinler, PR proteinleri vb), dml kaynaklar,
fizikokimyasal 0zellikler ve hastaliklarla gkisi,
capraz reaksiyon gostern allerjenler, haptenler ve
ktcik molekdler bilgmler, rekombinan allerjenler,
aerobiyoloji.

TanisalIslemler

Spesifik konulara itkin yeterlilik dizeyleri ta-
kip guncesinde tanimlangtir. Belli konularda ya-
pilmasi gerekensiemler de takip glincesinde tanim-
lanmstir. Supervizor/gitim kurumu gitimin kalite-
sini sglamak ve grencinin gitim gereksinimlerinin
kargllandgindan emin olmakla yukamlddir. Liste
tem gibi gérinmemekte ve halen kullaniimakta olan
veya yeni olan testleri gamamaktadir. Teorik altya-
pinin her madde i¢in ayni olgu gérilmektedir. Test
prensipleri, endikasyonlari, kontrendikasyonldag i
etkilesimleri, hastaliklar, yan etkiler, sonuglarin ¢o-
galtilabilirligi, sensitivite, spesifisite, prediktif der
ve kar/maliyet orani.

1. Cilt Testleri

- Cilt prick testi

- Intradermal cilt testleri
- Patch (Yama) testi

- Yeniden hatirlanan antijenlerle gecilgrtip cilt
testleri

2. Nazal Muayeneler
- Anterior nazal muayene (spekulum ile)
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- Nazal endoskopik muayene (opsiyonel)
- Rinomanometri (opsiyonel)

3. Pulmoner Testler

- Ekspirasyon tepe akimi dlgtimleri

- Spirometre

- Tum vicut pletismografisi (opsiyonel)

- Bronkoalveolar lavaj (opsiyonel)

- Balgam ornekleri

4. Provokasyon testleri

- Konjunktival allerjen provokasyon testleri
- Nazal nonspesifik provokasyon testleri

- Nazal allerjen provokasyon testleri

- Bromsial nonspesifik provokasyon testleri
- Bromsial allerjen provokasyon testleri

- Gida reaksiyonlari

- Ilag reaksiyonlari

- Mesleki allerjen maruziyet testi

- Canli bécek sokmasi/ zehiri testi (opsiyonel)
- Eksersiz provokasyon testi

- Fiziksel provokasyon testleri

5. Cevresel allerjen incelemeleri

- Cevresel allerjen incelemeleri (ev tozu akart,
hayvan tayleri vb)

Laboratuar Olgiimleri

1. Teknikler: Bu 6zellikle immunoglobdtilin di-
zeylerinin 6lcimu , alt siniflarinin, 6zgul antikanin,
lenfosit fenotiplendiriimesi, mitojenlere hiicresel
yanit, antijenler ve allojenik hicreler, immin komp
leksler, kriyopresipitat yapabilen proteinler, tepl
serum kompleman aktivitesi, kompleman igiileri
ve histokompatibilite tiplendiriimesiyle ilgili otda-
rin metodoloji ve prensiplerinin agiémasi.

a. Serolojik: ELISA, radyoimmiinoassay, in vitro
tanisal testler (6rgn RAST, histamin salinimi),
radyal immunodiffiizyon, nefelometri,
immanoblotlar, yiksek performans sivi kromatografi,
izoelektrik odaklanma, immuno-elektroforez, elektro
immadnodiffizyon ve protein elektroforezi.

b. Hucresel: Akim sitometrisi, kemotaksis, fago-
sitoz, sitoliz, lenfosit proliferasyonu, imminogidin
Uretimi

c. Immunofloresans ve immiinohistokimya
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d. Northern, Southern, Western Blot. Polimeraz
zincir reaksiyonu. Kros-over kirilma noktasi analiz
ligaz zincir reaksiyonlari, in-situ hibridizasyon

e. Hibridomalar ve monoklonal antikorlar
f. Diger benzer testler

2. Test performans karakteristikleri: Sensitivite,
spesivite, prediktif dger ve kar/maliyet orani pren-
sipleri.

Tedavi Secenekleri

a. Allerjenden Sakinma (rediiksiyon)

- Teorik: Girgim icin mantiksal
endikasyonlar ve kar/maliyet orani.

aciklama,

- Pratik: Allerjenden korunma ggiimlerin uygu-
lanmasi

b. Allerjen spesifik immunoterapi

-Teorik: Tedavi prensipleri, farkl induksiyon re-
jimleri, allerjen cozeltileri, endikasyonlar,
kontrendikasyonlar, ilac ve hastaliklarla etiler,
yan etkiler, koruma kapasitesi, uzun-dénem kapasite
si ve kar/zarar orani.

-Pratik: indiiksiyon ve idame tedavilerinin ya-
pilmasi (inhalan allerjenlere ve Hymenoptera zahiri
karsl alerjisi olan hastalar)

c. Antihistaminikler, teofilin,a ve 3 agonistleri,
sempatomimetikler, kalsiyum kanal blokérleri, kro-
monlar, antikolinerjikler, kortikosteroidler, [6ka¢n
antagonistleri, imminosupresorler, mukolitikler,
antibiyotikler, lokal dermatolojik tedavi ve yenuk
lanima giren ilaglardan ojan farmakoterapi.

- Teorik: Ilaclarla tedavi prensipleri, endikasyon-
lar, kontrendikasyonlar, gér ilaclar ve hastaliklarla
etkilesim, step-up ve step-down tedavi, yan etkiler,
terapotik kapasite, kar/maliyet orani.

- Pratik: Hastalarin farmakolojik tedavisinde or-
taya cikabilecek olumsuz reaksiyonlar skasorumlu
hareket etmek gerekir.

d. Allerjen Cézeltisi Hazirlama:

-Teorik: Allerjen ¢ozeltisi hazirlama prensipleri.
Arastirma Prensipleri

1. Etik: Ornesin Helsinki Deklarasyonu
Deneysel tasarim ve iyi klinik uygulama
Veri analizi ve biyoistatistik

Epidemiyoloji

ok N

‘Grant’ yazimi
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Spesifik Hastaliklar

S6zl edilen hastaliklarin bazilari allergolog £ Kli
nik imminolog tarafindan ¢his edilmekte fakat der
brary uzmanlari tarafindan veya onlarla birlikte tedavi
edilmektedir. S6zu edilen tim hastaliklar icin frat
bilgi tedaviyi, tedaviye b#i olasi yan etkileri ve hasta
egitimini kapsamaktadir.Ozgul klinik problemler igin
yeterlilik diizeyi takip giincesinde tanimlagtm * ile
isaretlenmg hastaliklar, allergoloji / klinik immunolo-
jinin ayri bir uzmanhk dall olarak tatbik ediflitilke-
ler icin kapsam dahilindedir.

Teorik altyapi tim hastaliklar icin aynidir:
Fizyoloji, patoloji, tani, ayirici tani ve tedawt{

ki mekanizmasl, doz ayarlama, istenmeyen etkiler ve

tedavi maliyeti)

1. Ust Solunum Yolu Hastaliklari

a. Rinit

- Pratik: Nazal sekresyonlarin glendiriime-
si, nazal uyarim endikasyon ve metodolojisinin anla
siimasi, silier fonksiyon dgerlendirmesi, rinoskopi,
nazal muayene, radyografik tetkiklerin bilgisayarli

incelemeler dahil dgerlendiriimesi, cevresel der-
lendirme.

b. Sindzit

- Pratik: Rinoskopi, nazal muayene, radyogra-
fik tetkiklerin bilgisayarli incelemeler dahil derlen-
dirilmesi.

c. Nazal Polipozis

- Pratik: Silier fonksiyon dgerlendirmesi,
rinoskopi, nazal muayene, radyografik tetkiklerin
bilgisayarli incelemeler dahil gerlendiriimesi.

d. Otitis Media (bakteryel ve serdz)

- Pratik: Kulak muayenesi, radyografik tetkik-
lerin bilgisayarli incelemeler dahil gerlendiriimesi,
timpanometri.

e. Laringeal Sorunlar:
- Pratik: Laringoskopi.
2.
a. Konjunktivit

GO0z Hastaliklari

Pratik: Konjunktiva muayenesi.
. Irit, iridosiklit*
- Pratik: bir oftalmologla birlikte g6z muayenesi.

o

Keratokonjunktivitis sikka*

Pratik: bir oftalmologla birlikte g6z muayenesi.
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3. Cilt Hastaliklari
a. Urtiker ve anjiyoodem

- Pratik: Cilt muayenesi, erken hipersensivite
cilt testleri, fiziksel Urtiker testleri, otolog isen cilt
testi, cilt biyopsisi ve immiinohistoloji.

b. Atopik dermatit:

- Pratik: Cilt muayenesi, erken hipersensivite
cilt testleri, atopi patch (yama) testi ve gidarjae
testleri.

c. Kontakt Dermatit;

- Pratik: Cilt muayenesi, foto patch (yama) tes-
ti, intradermal cilt testleri ve uygulama testi.

d. Mastositoz:

- Pratik: Cilt muayenesi, cilt biyopsisi, triptaz
ve histamin metabolitleri. Siklikla gér brag uzman-
lariyla birlikte tedavi edilirler.

e. llag Dokuntuleri:

Pratik: Cilt muayenesi, patch (yama) testi, ila¢
cilt testleri ve in-vitro testler.

f. Hipersensitivite Reaksiyonu (Orgia hi-
persensitivite vaskdlliti ve gier immainolojik cilt hasta-
liklarr)

4. Alt Solunum Yolu Hastaliklari

a. Astim (Alerjik, eksersizle ortaya cikan, sulfite
bagli, aspirine bali, mesleki, menstriel donguyega
I, enfeksiyona bl ve intrinsik)

- Pratik: G@us muayenesi, pulmoner fonksi-
yon testi, brogial uyarim, balgam analizi,
bronkoskopik dgerlendirme, brogial lavaj ve radyog-
rafilerin dezerlendirilmesi.

b. Alerjik Bronkopulmoner Asperjilloz:

-Pratik: G@us muayenesi, antikor ¢okeltme testi
performans testleri, pulmoner fonksiyon testleri,
brorgial uyarimlar, balgam analizi, bronkoskopik
deserlendirme, brogial lavaj ve radyografilerin dgr-
lendiriimesi.

c. Asirt Duyarhlik Pnémoniti:

-Pratik: G@us muayenesi, antikor ¢okeltme testi
performans testleri, pulmoner fonksiyon testleri,
brorgial uyarimlar, balgam analizi, bronkoskopik
deserlendirme, brogial lavaj ve radyografilerin der-
lendirilmesi.

d. Kronik Obstruktif Akcger Hastal:
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- Pratik: Daha cok @er brag hekimlerince teda-
vi edilir.

e. Kistik Fibrozis:

- Pratik: Daha cok @er bras hekimlerince teda-
vi edilir.

f. Immotil Silia Sendromu:

- Pratik: Daha cok @er brag hekimlerince teda-
vi edilir.

g. Sarkoidoz:

- Pratik: Daha ¢ok @er brag hekimlerince teda-
vi edilir.

h. Kronik Oksuriik Sendromu:

- Pratik: Daha ¢ok der bra hekimlerince teda-
vi edilir.

5.1lag Asiri Duyarlilig::

Pratik: ilag cilt testi ve in-vitro testi, patch (yama)
testi, uyarim testleri (oral, intraventz, intramiisk,
subkdtan), desensitizasyon protokolleri

6. Gidalar kag! istenmeyen reaksiyonlar:
a. Gida alerjileri ve intolerans:

- Pratik: Gida alerjisi cilt testi, gida alerjisrarim
testi (acik ve plasebo kontroll, ¢ift kor), grda ek-
sersizin birlikte uyarici olarak kullanifglitestler, uy-
gun diyet onerileri.

b. Gida-Katki maddesi reaksiyonlari:

- Pratik: Gida-katki maddesi uyarim testleri (acik

ve plasebo kontroll, ¢ift kor)
. Gluten Duyarliig
-Pratik: Gluten enteropatisi icin tanisal test
d. Gastrointestinal eozinofilik hastaliklar:

-Pratik: Gida allerjen cilt testi, gida-allerjenady
rim testi(acik ve plasebo kontrolld, ¢ift kor)

7. Anafilaksi

a. Anafilaksi (Allerjen tarafindan uyarilan, kan
drdnleriyle iliskili, eksersize bgi goérilen, menstruel
dongl ile ilgkili, idiopatik, ilaca bg&l ve
radyokontrast tarafindan indiiklenen)

- Pratik: Acil tedavi, sorumlu allerjene ydnelik
testler. (Orngin yer fistg1, penisilin, lateks vb. uyarim
testleri, profilaksi)
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8. Bocek Airt Duyarhligl
a. Bocek Sokmalarina Bl Reaksiyonlar:

- Pratik: Zehir cilt testi, acil tedavi Onerileri,
allerjene bgli immiinoterapi

b. Diger Hipersensitivite Reaksiyonlari:
- Pratik: Acil tedavi 6nerileri, semptomatik tedavi

Immiin Yetmezlik Hastaliklari

Immiin yetmezlik hastaliklar bilgisi ve ilgili test-
ler, alerji ve klinik immunoloji gitim programinin
gerekli bir parcasidir. Alerji ve kinik immunolofig-
rencileri, bu hastaliklara, patofizyolojileri, angir tani
ve tedavilerine gina olmalidirlar. Tim immunolojik
hastaliklar, sadece allergolog ve klinik immiinolog
tarafindan dgil diger brag uzmanlarinca da takip ve
tedavi edilmektedirler. Spesifik hastaliklar icierg-
ken yeterlilik diizeyi takip giincesinde tanimlagtmu
Teorik altyapi tim hastaliklar icin aynidir.

Fizyoloji, patoloji, tani, ayirici tani, etki meka-
nizmalari, doz ayarlari, istenmeyen etkiler ve Wda
maliyetlerini iceren tedavi konsepti.

1. Kompleman Eksiklikleri
a. Kalitsal ve akkiz anjiyo6dem

- Pratik: Kantitatif ve fonksiyonel {esteraz in-
hibitor testlerinin yorumu, komplemansCC,, Cy,,
mutasyonlarin agairiimasi.

b. Kalitsal ve bilgen eksiklikleri
- Pratik: Kompleman test sonugclarini yorumu.
2. Primerimmiinyetmezlik

a. Ciddi kombine immunyetmezlik, DiGeorge
Sendromu, Adenozin Deaminaz Eksikli Ataksi
Telanjiektazi, Wiskott-Aldrich Sendromu, Netherton
Sendromu, Konjenital X'e [gh agamaglobilinemi,
selektif IgA eksiklgi, IgG alt sinif eksiklikleri, hiper
IgE Sendromu, hiper IgM Sendromu, Sik gorilen
degisken immunyetmezlik (CVID).

- Pratik: Timik goélge icin dgerlendirme,
rekirren ciddi enfeksiyonlar, immiinoglobilin dizey
yorumu, fonksiyonel antikor yanitlari, lenfosit
subpoptlasyonu ve fonksiyonu, cilt test performansi
ve yorumu.

3. Akkiz Imminyetmezlik

a. Akkiz Immin
kromozomal bozukluklar,

Yetmezlik Sendromu,
immuansupresyon, viral
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enfeksiyonlar, parazitizm, malnitrisyon, malignansi
ler, otoimmin hastaliklar, yaniklar, splenektomi ve
radyasyon.

-Pratik: HIV test sonuclarinin (ELISA, Western
blot) yorumu, PCR testi, lenfosit alt sinifi ve ksi
yonu

4. Fagositik hiicre bozukluklar

a. Cocukluk cainin kronik granilomat6z hasta-
g, myeloperoksidaz eksilgi, l6kosit adezyon
bozuklulggu (tip 1-tip 2), Chediak-Higashi Sendro-
mu, Hipereozinofilik Sendromu, mastositoz*

- Pratik: Lokosit fonksiyon dgerlendirmesi,
kemiluminesans testi yorumu, yiizey glikoprotein
testleri (6rngin CD; 141nve CDyg), fenotip yorumu,
kemotaksis assay gerlendirmesi, mutlak notrofil
saylisl yorumu, stiperoksit jenerasyonu, NBT testi.

C. Immiin Sistem Diizenleyici Mekanizma Bozuk-
luklari

1. Otoimmiunite:

a. Organ ve non-organ otoimmin hastaliklar:
Sistemik lupus eritematozus,gdr kolajen doku has-
taliklann ~ (b&  dokusu  hastah), immun
endokrinopatiler, enflamatuar gastrointestinal &ast
liklar, imminolojik noéropatiler, néromuskiiler hasta
liklar, immunohematolojik hastaliklar, immunolojik
g6z hastaliklari vb.

-Pratik: Fiziksel bulgularin yorumu, Antindkleer
antikor bata olmak Uzere otoantikor test sonuglarinin
yorumu, Anti-DNA, Anti-Rho ve anti-La, anti intrifks
antikor, anti-parietal hiicre antikoru, anti-reseatoti-
korlari, anti-myelin antikoru, anti-nétrofil antiko
antifosfolipid antikorlar.

2. Vaskdulit:

a. Kicuk damar hastgly orta boy damar hasta-
g1, blyuk damar hastgl, pulmoner ve renal immin
hastalik ve kriyoproteinler*

-Pratik: Fiziksel bulgularin yorumu, cilt, bobrek

ve akcger biyopsi lerinni yorumu (immu-
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nofloresans), dokan immin kompleks dizeylerini
yorumu, kriyoglobdulinler ve otoantikorlarin yorumu.

3. Transplantasyon ve Aliciya KaiGreft Reak-
siyonu

GVH
immuno-

a. Farmakolojik modilasyon ve
reaksiyonlarinin transplantasyon sonrasi
modui-lasyonu*

-Pratik: Normalde gier brag uzmanlarinin uy-
guladg! tani ve tedaviler.

4. Bazisiklik Sistemiyleilgili Malignansiler

a. Plazma hiicre diskrazileri, multipl myelom ve
gammopatiler*

- Pratik: Serum protein elektroforezi yorumu,
immunelektroforez yorumu, serum immunoglobulin
dizey yorumu, lenfosit alt grup verilerinin yorumu.

5. Bazisiklhk Sistemiyle ilgili Greme defektleri

a. infertilite(erkek ve kadin), guk (kronik), Rh
uyumsuzlgu, ABO uyumsuzlgu, ikincil Greme
defektleri*

- Pratik: anti Rh / AB antikor dizeylerini yoru-
mu ve uygun otoantikor yorumu.

6. Immiinomodiilasyon

a.Immiinosupresyon

b. Iimmiin rekonstitiisyon

¢. Gamaglobilin ve monoklonal antikorlar

d. Sitokin reseptorleri ve reseptor antagonistleri
e. Asilar

f. Plazmaferez ve sitoliz

g. Rekombinant molekiiller
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