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ÖĞRENCİ BİLGİLERİ
	Öğrenci No:
	
	Dönem / Sınıf:
	

	Klinik Birimi:
	
	Anket Tarihi:
	



Sevgili Öğrenciler; Bu anket, klinik eğitim sürecinizin kalitesini değerlendirmek ve sürekli iyileştirme sağlamak amacıyla hazırlanmıştır. Vereceğiniz yanıtlar tamamen gizli tutulacak olup ders notunuzu hiçbir şekilde etkilemeyecektir. Lütfen klinikte geçirdiğiniz tüm süreci göz önünde bulundurarak her ifadeye en uygun seçeneği işaretleyiniz.
	1 – Kesinlikle Katılmıyorum
	2 – Katılmıyorum
	3 – Kararsızım
	4 – Katılıyorum
	5 – Kesinlikle Katılıyorum



	Anket Sorusu
	1
Kesinlikle
Katılmıyorum
	2
Katılmıyorum
	3
Kararsızım
	4
Katılıyorum
	5
Kesinlikle
Katılıyorum

	1. Klinik uygulamaya başlamadan önce yapılan oryantasyon eğitimi yeterliydi.
	○
	○
	○
	○
	○

	2. Klinik uygulamalara hazırlık amaçlı teorik ve pratik eğitimler yeterliydi.
	○
	○
	○
	○
	○

	3. Klinik uygulama süresi, öğrenme hedeflerine ulaşmak için yeterliydi.
	○
	○
	○
	○
	○

	4. Klinik uygulama barajları (hasta sayısı, işlem gereksinimleri) makul düzeydeydi.
	○
	○
	○
	○
	○

	5. Teorik eğitimde öğrendiklerimi klinikte uygulama fırsatı bulabildim.
	○
	○
	○
	○
	○

	6. Klinikte alana özgü diş hekimliği becerilerimi geliştirebildim.
	○
	○
	○
	○
	○

	7. Klinik uygulama esnasında sorumlu öğretim üyeleri yeterince ilgilendi.
	○
	○
	○
	○
	○

	8. Klinik uygulama esnasında sorumlu araştırma görevlileri yeterince ilgilendi.
	○
	○
	○
	○
	○

	9. Sorun yaşadığımda sorumlu öğretim üyesine rahatlıkla ulaşabildim.
	○
	○
	○
	○
	○

	10. Sorun yaşadığımda sorumlu araştırma görevlisine rahatlıkla ulaşabildim.
	○
	○
	○
	○
	○

	11. Klinik personelinin öğrencilere yaklaşımı olumlu ve destekleyiciydi.
	○
	○
	○
	○
	○

	12. Kliniğin fiziksel ortamı ve malzeme/araç-gereçler yeterliydi.
	○
	○
	○
	○
	○

	13. Klinik uygulamaya ilişkin değerlendirme kriterleri açık ve anlaşılırdı.
	○
	○
	○
	○
	○

	14. Klinik uygulama sonu değerlendirmeler adil ve tutarlı şekilde yapıldı.
	○
	○
	○
	○
	○





	Hazırlayan
	Sistem Onayı
	Yürürlük Onayı

	Bölüm Kalite Sorumlusu
	Kalite Koordinatörü
	Üst Yönetici
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