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Bu boliim, 6gretim iyelerinin; (i) resmi didaktik ve klinik ortamlarda etkili
ve verimli klinik egitim diizenlemek, (ii) klinik egitimin gelistirilmesi i¢in
kapsamli bir 6gretim kadrosu gelistirme programini olusturmak, (iii) gerekli
akademik faaliyetlerde bulunmak ve (iv) tesvik amagh 6gretimde uzmanhk
ve tretkenligi belgelemek i¢in ihtiya¢ duyduklari beceri ve yetenekleri
gelistirmelerine yardimci olan 6gretim kadrosu gelistirme programlarina ve
kaynaklarina odaklanmaktadr.

Profesyonel egitimdeki son gelismelerin arasinda en heyecan verici
olanlardan biri de “usta egitmenlerin” taninmasina yénelik olan
yaklagimlardir. Bu kisiler, hizla degisen egitim ortamlarinda etkin sekilde
egitim vermek i¢in gerekli becerilere sahip egitimli ve yetkin egitmenlerdir.
Bu kavramin gelisimi, klinisyen - egitimcilerin gesitli akademik ortamlardaki
onemli roliniin kabul edilmesinden ve bu Ogretmenlerin, tipta “igerik
uzmanliginin” ¢ok 6tesinde, egitimin nasil verilecegi hakkinda derin anlayiga
sahip olmasi gereginden kaynaklanmaktadir. Uzman egitmenler, klinik tip
egitiminin ¢esitli alanlarinda uzmanliga sahip olan, kariyerleri boyunca
ogretim kadrosunun gelisimine katilan ve basarilari, burs ve gorev kriterleri
gozden gegirilerek degerlendirilen hekimlerdir([1, 2].

Tip fakiiltesini tanimlamak i¢in kullanilan terminoloji gelismektedir.
Ornegin, klinisyen - 6gretmen, klinisyen - egitimci, goniillii 6gretim {iyeleri,
ticretli 6gretim tyeleri ve baglantili 6gretim dyeleri gibi gesitli terimler,
akademisyenler icin saglanan cesitli siireler icinde cesitli sifatlarla egitim
vermeleri i¢in klinisyenlere olan ihtiyaci yansitmaktadir.
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