Siileyman Demirel Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi
Periodontoloji Anabilim Dah

Ogrenci Bilgilendirme Rehberi

2026-2027 Egitim Ogretim Yih



I11. SINIF



PERIODONTOLOJI-I
TEORIK DERS KONU BASLIKLARI

Periodontolojiye giris, periodonsiyuma genel bakis ve terminolojisi

Diseti (morfoloji-histoloji-biyokimya-fizyoloji)

Periodontal ligament

Sement -alveolar kemik

Periodontal dokularin embriyolojisi

Periodontal sagligin idamesinde epitelin rolii

Salya ve diseti olugu s1visi

Periodontal dokularin immiinolojisi ve periodontal hastaliklarin patogenezi

Periodontal patogenezde doku yikim mekanizmalari-Bag dokusu yikimi

Periodontal patogenezde doku yikim mekanizmalari- Alveoler kemik yikimi

Disler iizerine biriken eklentiler-dental plak-distasi

Disler iizerine biriken eklentiler-dental plak-distasi

Disler iizerine biriken eklentiler, periodontal hastalik patogenezinde bakteriyel
eklentilerin roli

Sistemik faktorler

Periodontal hastaligin etyolojisi predispozan faktorler

Okliizyon ve okluzal travma

Periodontal anamnez —periodontal muayene ve kayitlar

Prognoz

Oral hijyen metodlari

Periodontal hastaliklara genel bakis




PRATIK DERS UYGULAMA BASLIKLARI

. Preklinik calisma:
Fantom ve sanal gerceklik laboratuvarlarinda yapilacaktir.

Hekim oturma pozisyonlari

Al¢1 modeller ilizerinde detartraj (dis tas1 temizligi) uygulamasi

Sanal gergeklik laboratuvari uygulamasi: periodontal sondlama
ve dis tas1 temizligi

. Klinik ¢cahsmalar

Klinikte hasta karsilama ve hasta ile iletisim kurma becerilerinin
aktarilmasi

Anamnez alma

Ekstra-oral muayene

[ntra-oral muayene

Periodontal muayene

Radyolojik muayene

Agizda polisaj uygulamasi

Vaka kaydi
(plak boyama, Plak indeksi, Gingival indeks, cep derinligi 6lgiimii,
kanama ylizdesi kayitlari)

Klinik gozlem

Akran degerlendirmesi




Laboratuvarda dikkat edilmesi gereken kurallar

1. Laboratuvara temiz ve litiilii hekim formasi ve 6nliigii ile gelinmelidir.

2. Erkek 6grenciler trash olmali, kiz 6grenciler tirnaklar kisa, saglar uzun ise toplu, kisa
ise yaralanmaya neden olmayacak 6nlemler alinmis (toka, bone) olmali, yiizik,
bileklik gibi aksesuar takmamalidir.

Temiz ve diizenli ¢alisilmalidir.

4. Etrafi rahatsiz etmeden sessiz ¢alisiimalidir.

(98}

Fantom Laboratuvarinda Gerekli Malzemeler

Musamba (6grenci tarafindan alinacaktir.)

Koruyucu ekipman (siperlik, eldiven, maske, bone; 6grenci tarafindan alinacaktir)
Ag1z i¢i aynasi (asistanlar tarafindan dagitilacaktir)

Periodontal sond (asistanlar tarafindan dagitilacaktir)

Kretuar (asistanlar tarafindan dagitilacaktir)

Fantom kafalara uygun ¢ene modeli (6grenci tarafindan alinacaktir.)
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2026-2027 EGITIM OGRETIM YILI 3. SINIF KLINiK GOZLEM KARNESI

FOTOGRAF

Adi soyadi:
Numarasi:
Grubu:

2026-2027 Egitim-Ogretim Y1l1 3. Smif Degerlendirme Kriterleri ve Vize Notuna Etki
Degerleri

a) Ara smav x 2: %60

b) Ki1sa smav x 1: %15

¢) Uygulama: %25 (fantom laboratuvar uygulamasi %15; klinik uygulama (akran
degerlendirmesi) %35; sanal gergeklik laboratuvari uygulamasi %35)

Yukaridaki uygulama (a-c) toplam puaninin %40°1 vize ortalamasi olarak kabul edilir. Vize
ortalamasi final notunun %60°1 ile beraber ge¢cme notunu hesaplamak icin kullanilir.

[1gili Ogrencinin:
Ara sinav notlart:
Kisa smav notu:
Uygulama notu:

VIZE:
FINAL:
GECME NOTU:

*Bu karne klinik gdzlem bitiminde klinik degerlendirme formlari ile beraber teslim edilir.



Uygulamal ve teorik smavlar

Biri giiz, digeri bahar yariyilinda olmak tlizere 2 adet ara sinav yapilacaktir.

Ara smavlar (x2) vize notuna %60 etkili olacak sekilde puanlanacaktir.

Klinik gézlem siiresi icinde vize notuna %15 etki edecek 1 adet kisa sinav yapilacaktir.
Klinik goézlem siiresi i¢inde vize notuna %25 etkili olacak sekilde uygulama
yapilacaktir. (Fantom laboratuvar uygulamasi %15; klinik uygulama (akran
degerlendirmesi) %35; sanal gerceklik laboratuvari uygulamasi %5).

Siif ge¢me icin tiim bu puanlarin toplaminin %40°1 vize notu yerine gececektir. Yil
sonu siavinin %60°1 alinacaktir.

Ogrencilerimiz: Siileyman Demirel Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Egitim,
Ogretim ve Sinav Yonergesi 18. Madde 2. Fikrasinda belirtilen sartlara gore yil sonu
simavina girmeye hak kazanirlar.

SDU Dis Hekimligi Fakiiltesi Egitim-Ogretim ve Sinav Yonergesi geregince dersi
gecmek icin yi1l sonu sinavindan en az 60 almak zorunludur.



SULEYMAN DEMIREL UNIVERSITESI Di$ HEKiMLiGi FAKULTESI
PERIODONTOLOJi ANABILIM DALI
3. Simif Klinik Uygulama Akran degerlendirme Kriterleri:

Olgiitler Gelistirilmesi Gerekir (0-8)|| Kabul Edilebilir (9-16) | OT™ek Gosterilebilir (17— Basar:
25) Puami
Hasta ve/veya hekim Hasta ve hekim pozisyonunu ;I(?zsi?y\(l)fnlllsﬁler:rrlgonomi
st etk Poromms i wklde.|genel ok iy | sk
Pozisyonlandirmasi yaray 3 I8 Y 3 T8 eksiksiz diizenlemis,

kurallarina biiyiik 6lciide
uymamistir.

ac¢isindan kiiciik eksiklikler
bulunmaktadir.

muayene icin ideal ¢aligma
ortamini saglamistir.

Periodontal Sond

Periodontal sondu uygun
sekilde kullanamamuis; sondun
konumlandirilmasi, agilama,

Periodontal sondu genel
olarak dogru kullanmas;
sondlama tekniginde ve

Periodontal sondu dogru ag1
ve uygun basingla
kullanmis, tiim Slgitimleri

Kullanimi basinci ve 6lglim noktalarinin [, .. . dogru anatomik noktalardan
. . N . Ol¢lim noktalarinda kiiglik .
belirlenmesinde dnemli 1 ve uygun teknikle
eksiklikler bulunmaktadir. N
hatalar yapmustir. gerceklestirmistir.
Cep derinligi, Klinik atagman [ .. . . |Cep derinligi, klinik
seviyesi, keratinize mukoza Klinik periodontal 6l¢iimlerin ||atagman seviyesi, keratinize
- . S .. |Ibliylik boliimiinii dogru mukoza ve yapisik diseti
Klinik Periodontal ||ve yapisik diseti dl¢timlerinin o IR | P L
Parametre bityiik boliimiinii cksik veya gercgeklestirmis, ancak 6l¢tiim ||6l¢limlerinin tamamini
Olciimleri hatali eerceklestirmistic tekniginde veya kayitlarinda ||dogru teknikle, uygun
¢ Re ferazcil s flok taslarlmsu ) un kiiciik eksiklikler anatomik referanslari
belirlememistir Ve bulunmaktadir. kullanarak eksiksiz
Sur. gerceklestirmistir.
Plak indeksi. sineival indeks Plak indeksi, gingival indeks |[Plak indeksi, gingival
ve son dlama’di kgnama ve sondlamada kanama indeks ve sondlamada
Periodontal degerlendirmelerinin biyiik degerlendirmelerinin biiyilk |kanama degerlendirmelerini
indeksler bolimiinii cksik veya hatali boliimiinii dogru yapmas, dogru yontemle eksiksiz

yapmis; kanama yiizdesini
dogru hesaplayamamustir.

ancak degerlendirme veya
hesaplamalarda kii¢iik
eksiklikler bulunmaktadir.

gergeklestirmis, sondlamada
kanama ylizdesini dogru
hesaplamistir.

Gelistirilmesi Gerekir (0-8): Ogrenci, belirtilen 6lgiite iliskin beklenen bilgi, beceri ve uygulama basamaklarinin %50'sinden azmi yerine

getirmigtir.

Kabul Edilebilir (9-16): Ogrenci, belirtilen dlgiite iliskin beklenen bilgi, beceri ve uygulama basamaklarinin %50-75'ni yerine getirmistir.
Ornek Gosterilebilir (17-25): Ogrenci, belirtilen 6lgiite iliskin beklenen bilgi, beceri ve uygulama basamaklarinin %75-100'inii dogru ve eksiksiz

sekilde yerine getirmistir.




IV. SINIF



PERIODONTOLOJI- II DERSI TEORIK KONU BASLIKLARI

Periodontal hastaliklara genel bakis ve siiflandirmalar

Gingival hastaliklar

Periodontal hastaliklar

Periodontal dokulardaki apseler

Periodontal tedavi planlamasi, periodontal tedavi fazlar

Periodontal aletler, kullanma prensipleri

Cerrahi olmayan periodontal tedavi yaklasimlari

Gingivektomi, gingivoplasti

Periodontal flep operasyonu

Kemik defektleri ve tedavisi

Periodontal rejenerasyon ve konak modiilasyonu

Furkasyon problemleri ve tedavisi

Mukogingival cerrahi teknikleri

Periodontal tedavide antibiyotik ve antimikrobiyaller

Endodonti-periodontoloji iliskisi

Protez-periodontoloji iliskisi, Ortodonti periodontoloji iligkisi

Destekleyici periodontal tedavi

Sistemik hastaligi olan bireylerde periodontal tedavi yaklasimlari

Cocuk, yaslh ve kadinda 6zel periodontal yaklagimlar

Tani1 ve tedavisi ile olgu ornekleri




Klinikte kullanilacak malzemeler

Koruyucu ekipman (siperlik, eldiven, maske, bone)
Ag1z i¢1 aynast

Periodontal sond

Kretuar

Gode

Pomza

Polisaj lastigi

Hasta onliigii

Spang

WO N R W=

Mikromotor ve siperlik 6grenciler tarafindan getirilecek, diger malzemeler klinikten
verilecektir.
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2026-2027 EGITIM OGRETIM YILI 4. SINIF KLIiNIiK UYGULAMA KARNESI

Adi soyadi:
Numarasi:
Grubu:

FOTOGRAF

2026-2026 Egitim-Ogretim Yih 4. Smif Degerlendirme Kriterleri ve Vize Notuna Etki Degerleri

a) Ara smav x2: vize notuna %40 etkili
b) Kisa sinav x1: vize notuna %10 etkili
¢) Teorik vaka smavi: vize notuna %20 etkili

d) Uygulama (Ogretim Uyesi ile hasta basi uygulama ve hasta bag1 smavi): vize notuna %25 etkili

e) Akran degerlendirmesi (Oral hijyen egitimi): %5

f) Klinik Uygulama (kontrol seanslar1 yapilmis 10 Periodontitis + 10 Gingivitis hastasinin dis tas1 temizligi,

polisaj ve kontroliiniin tamamlanmasi)

Yukaridaki uygulama (a-e) toplam puaninin %40’ 1 vize notu olarak kabul edilir. Vize notu final notunun %

60’ 1ile beraber gegme notunu hesaplamak i¢in kullanilir.

Ilgili Ogrencinin:
Ara smav notlari:
Kisa sinav notu:
Teorik vaka sinav notu:
Uygulama (Pratik sinav) notu:
Akran degerlendirmesi notu:
Klinik Uygulama:
Gingivitisli hasta sayisi:
Periodontitisli hasta sayisi:

ViZE:
FiNAL:
GECME NOTU:

*Klinik uygulama sirasinda tedavi edilen hastalarin klinik degerlendirme formlar1 (periodontal
kayitlar) ve OPG/diger radyograflar ile beraber sorumlu asistana sunuldugunda hastaya ait imzay1

alabilir, aksi durumda hasta baraja dahil edilmez.

**Bu karne staj sirasinda tedavi edilen hastalarin klinik degerlendirme formlar ile beraber staj

bitiminde teslim edilir.

*** Her 6grenci, bir onceki klinik uygulamaya ait Klinik Uygulama Degerlendirme Formunu bir
sonraki klinik uygulamaya getirmekle yiikiimliidiir. Formunu ibraz etmeyen oOgrenciler hasta

kabuliine baslayamaz.
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4. SINIF KLINIK UYGULAMA:

4. smif:

Siileyman Demirel Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Egitim Ogretim
ve Sinav Yonergesi'ne uygun olarak ve klinik kosullarin izin verdigi
dogrultuda gruplar halinde gelecek Ogrenci i¢in istenecek puanlar
formiile edilmistir.

Klinik Uygulama Degerlendirme Formu: Ogrencilerin  klinik
gelisimlerinin izlenmesi ve klinik uygulama siirecinin siirekliliginin
saglanmas1 amaciyla, her klinik uygulama sonunda sorumlu o6gretim
tiyesi tarafindan doldurulan ve 6grencinin geri bildirimini igeren Klinik
Uygulama Degerlendirme Formu, bir sonraki klinik uygulamaya eksiksiz
olarak getirilmelidir. Formunu ibraz etmeyen 6grenciler, form teslim
edilinceye kadar hasta kabuliine baslayamaz.

4. smifta 10 Periodontitis + 10 Gingivitis hastasinin baslangig
tedavisinin tamamlanmas: istenecektir. Her 6grenciye bir iinit diismemesi
durumunda asisteli calisma yapilacaktir ve tiim 6grencilerin klinikte esit
siirede ¢alismalarina 6zen gosterilecektir.

Pratik uygulamalarim istenen sayida ve kalitede tamamlayan ve
anamnez formlarmma imzalarim alan ogrenciler final sinavina
girmeye hak kazanir. Ogrencilerimiz: Siilleyman Demirel Universitesi
Dis Hekimligi Fakiiltesi Egitim, Ogretim ve Smav Yonergesi 19.
Maddesinde belirtilen sartlara gore final smavina girmeye hak
kazanirlar.

Periodontoloji II teorik dersinden biri giiz, digeri bahar doneminde olmak
lizere, 2 ara sinav (vize notuna %40 etki edecektir) yapilacaktir.
Klinikte uygulama sirasinda bir kisa sinav yapilacaktir (vize notuna
%10 etki edecektir).

Sene sonunda teorik vaka sinavi yapilacaktir (vize notuna %20 etkili
olacaktir)

Teorik vaka smavi amfide birka¢ vaka 6rneginin klinik ve radyografik
bulgulari, agi1z i¢i fotograflar1 yansitilarak yapilacak, 6grencilerin tani ve
tedavi planlamasini yazmasi istenecektir.

Uygulama (6gretim {iyesi ile hasta basi uygulama ve hasta basi sinavi)
vize notuna %25 etki edecektir. Pratik sinavda hasta basinda 6gretim
liyelerine anamnez verilip, arkasindan s6zlii sinav yapilmaktadir.
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Akran degerlendirmesi: Klinik uygulama siiresi igerisinde 6grencinin
tedavisini tamamladig1 bir hastaya verdigi oral hijyen egitimi bir akrani
tarafindan degerlendirilir. Bu degerlendirmeden alinan puan, vize notuna
%S5 oraninda etki edecektir.

Simif gecme icin ara sinav, kisa smav, teorik vaka smavi, akran
degerlendirmesi ve pratik sinav puanlarmin %40’1 ara sinav notu
yerine gececektir. Y1l sonu sinavinin %60°1 alinacaktir.

SDU Dis Hekimligi Fakiiltesi Smav Yoénetmeligi geregince simf
gecme icin y1l sonu sinavindan 60 almak zorunludur.
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Uygulama (Pratik sinav) degerlendirme Kriterleri:

Olgiitler Basar1 Diizeyleri
Gelistirilmesi Gerekir Kabul Edilebilir (4-6) Ornek Basan
(1-3) Gosterilebilir (7- Puam
10)
Hastanin Sikayetini | Yalnizca hastanin | Hastanin sikdyetini, | Hastanin gikayetiyle
Kaydeder sikayetini sorar/ sikayetin ilgili bilgilerini

Hastanin sikayetini ve ne
kadar siiredir devam
ettigini sorar

lokalizasyonunu ve ne
kadar siiredir devam
ettigini sorar.

eksiksiz  sorar ve
kaydeder.

Anamnez Alr

Hastanin sistemik, dental
ve periodontal hikayesini
sorgulamada ve
kullandig: ilaglarla ilgili
bilgi almada pek ¢ok

eksik var/Hastanin
yalnizca periodontal
hikayesini kaydeder.

Hastanin yalnizca
periodontal ve sistemik
anamnezi ile kullandigi
ilaclar1 kaydeder.

Hastanin anamnezini
eksiksiz kaydeder.

Agiz Disi Sintis, lenf nodlari, | Sinlis, lenf nodlari, | Siniis, lenf nodlari,
(ekstraoral) eklem gibi agiz dist | eklem gibi agiz disi | eklem gibi agiz disi
Muayene yapar dokularin muayenesinin | dokularmm muayenesinin | dokularin
gogunu eksik/hatalt | ¢ogunu dogru yapmis. muayenesinin
yapmis. hepsini dogru
yapmis.
Agizici (intraoral) | Agiz i¢i ve destek | Agiz i¢i ve destek | Agiz i¢i ve destek
klinik Muayene dokularin  muayenesini | dokularn  muayenesini | dokularin
Yapar ve/veya periodontal | ve periodontal indeks | muayenesini eksiksiz
indeks Ol¢iimlerinin | 6l¢iimlerinin ¢ogunu | yapmis, periodontal
cogunu hatali yapmus. dogru yapmius. indekslerin  tiimiinii
hatasiz kaydetmis
Radyolojik Dis ve c¢evre dokularin | Dislerin, ¢evre dokularin | Radyolojik

inceleme Yapar *

radyolojik incelemesinin
ve/veya alveoler kemik
seviyelerinin ¢ok azini
dogru degerlendirmis

ve  alveoler  kemik
seviyelerinin radyolojik
incelemesini dogru
degerlendirmis, ilave
radyolojik tani istemine
karar verememis.

incelemeyi kusursuz
yapmis ve ilave
radyolojik tant
istemine dogru karar
vermis

Tam Koyar * Hastanin klinik | Hastanin klinik | Hastanin klinik
periodontal ve radyolojik | periodontal ve | periodontal ve
bulgularinin cogunu | radyolojik  bulgularmi | radyolojik
yanlis degerlendirmis ve | dogru  degerlendirmis, | bulgularini dogru
yanlis tan1 koymus. radyografik  bulgular1 | degerlendirmis ve

klinik bulgularla | dogru tani koymus.
iligkilendirmeden  tan1 | Hastay1

koymus bilgilendirmis.

Tedavi Planlamas1 | Yalnizca tedavi | Tedavi planlamasimi | Gostergelerin
Yapar * planlamasini dogru | yapmis, kaydetmis, | tamamini dikkate
yapmis. ancak  hastaya  bilgi | alarak tedavi
vermemis. planlamasint  dogru
yapmis. Hastay1

bilgilendirmis.
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Oral Hijyen
metodlarina
hakimiyet

Oral hijyen metodlarina
hakim degildir, tedavi
bitiminde hastaya
anlatimi konusunda da
gelistirilmesi gerekir.

Oral hijyen metodlarina
hakimiyeti kabul
edilebilir  seviyededir,
tedavi bitiminde hastaya
hem sozel hem de pratik
anlatim yapmustir.

Oral hijyen
metodlarina
hakimiyeti ornek
gosterilecek
seviyededir.  Bireye
O0zgli oral hijyen
metodlarini ve
malzemeleri hem
hastaya sozel anlatir
hem de pratik olarak
gosterir.

Periodontoloji I ve | Periodontolojilvell Periodontoloji I vell Periodontoloji I ve I
II Teorik ders teorik ders konularina | Teorik ders konularina | Teorik ders
konularina hakimiyeti gelistirilmesi | hakimiyeti kabul | konularina
hakimiyet gerekir. edilebilir seviyededir. hakimiyeti ornek
gosterilebilecek
seviyededir.
100 Uzerinden Alinan Puan
Ogretici
Geribildirimi

*Yukarldaki kriterlere gore yapilan degerlendirme, klinik uygulama oncesinde/siiresince anlatilmig olan konular

iizerinden yapilacaktir.

Gelistirilmesi Gerekir (1-3): Ogrenci belirtilen dlgiitteki gostergelerin %50’sinden azini yerine getirmistir.

Kabul Edilebilir (4-6): Ogrenci belirtilen 6lgiitteki gostergelerin %50-75ini yerine getirmistir.
Ornek Gosterilebilir (7-10): Ogrenci belirtilen 8lgiitteki gdstergelerin %75-100’{inii yerine getirmistir.
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SULEYMAN DEMIREL UNIVERSITESI Di$ HEKiMLiGi FAKULTESI
PERIODONTOLOJi ANABILIM DALI
4. SINIF STAJI ORAL HiJYEN EGiTiMi (OHE) AKRAN DEGERLENDIRME REHBERi VE FORMU
Aciklama: Bu rehber ve form, periodontoloji stajindaki d6grencilerin hastaya verdikleri oral hijyen egitiminin
(OHE) kalitesini objektif, adil ve uluslararasi standartlara uygun sekilde degerlendirebilmeleri i¢in
hazirlanmistir. Degerlendirme yalnizca oral hijyen egitimi becerisine odaklanir; klinik tani, SRP ve enfeksiyon

kontrolii bu formun kapsami digindadir. Degerlendirme 100 tam puan iizerinden baslar; her bir kriter altindaki
tanimli hatalara gore kesinti yapilarak netlestirilir.

BOLUM 1: Oral Hijyen Egitimi Degerlendirme Rubrigi (Tanimsal Baremler)

Kategori / Kriter

.1. Hasta Degerlendirmesi ve
Ihtiyac Analizi
(Maks: 20 Puan)

Tam Puan Kosulu

Hastanin mevcut agiz hijyeni
aliskanliklari, firgalama siklig1
ve teknigi; plak ve gingival
indeksler tam ve dogru sekilde
degerlendirilmistir.
Ortodontik apareyler, implant,
protez gibi bireysel risk
faktorleri sorgulanmustir.

Ceza Puani Barem ve
Sartlar1 (Hata Basina
Kesinti)

* Plak / gingival indeks 6l¢timiiniin
yapilmamasi veya hatali olmasi (-8 Puan)
» Mevcut fircalama aligkanligimim
sorgulanmamasi (-6 Puan)

* Bireysel risk faktorlerinin (apareyler,
implant, protez vb.) atlanmast (-6 Puan)

2. Egitim i¢erigi ve Teknik
Dogruluk
(Maks: 30 Puan)

Firgalama teknigi (or. Bass
yontemi), dis ipi / ara yiiz
firgasi kullanimi ve gerekli
yardimet hijyen tirtinleri
giincel kilavuzlara uygun,
bilimsel olarak dogru sekilde
anlatilmistir.

* Firgalama tekniginin yanlis veya eksik
anlatilmasi (-10 Puan)

* Dis ipi / ara yiiz firgas1 kullaniminin
anlatilmamasi ya da hatali gosterilmesi (-
8 Puan)

* Giincel kilavuzlarla uyumsuz / bilimsel
dayanagi olmayan bilgi verilmesi (-7
Puan)

* Siklik ve siire 6nerisinin (6r. giinde 2
kez, 2 dakika) verilmemesi (-5 Puan)

3. Egitim Yontemi ve iletisim
(Maks: 25 Puan)

Egitim maket ve ayna
iizerinde uygulamal olarak
desteklenmistir. Hastanin
anlayacagi sade bir dil
kullanilmig; empatik, motive
edici ve soru almaya agik bir
iletisim kurulmustur.

» Maket / ayna kullanilmadan yalnizca
s6zel anlatim yapilmasi (-10 Puan)

* T1bbi terminolojinin hasta diizeyine
indirgenmeden kullanilmast (-6 Puan)
* Motive edici / tesvik edici yaklasimin
gosterilmemesi (-5 Puan)

* Hastaya soru sorma firsat1 verilmemesi
(-4 Puan)

4. Hasta Katilm ve Geri
Bildirim Kontrolii
(Maks: 15 Puan)

Hastanin 6grendiklerini geri
gostermesi / anlatmasi
saglanmig; hastanin
uygulamay1 dogru yapip
yapmadig1 kontrol edilip
gerekirse diizeltilmistir.

* Geri gosterim uygulamasinin hig
yapilmamasi (-8 Puan)

* Hastanin yanlis uygulamasinin fark
edilip diizeltilmemesi (-7 Puan)

5. Kigsisellestirilmis Oneri ve
Dokiimantasyon
(Maks: 10 Puan)

Hastaya 6zel yardimet iiriin
Onerisi (ara yiiz firgasi, tek
kiime firga, gargara vb.)
yapilmis ve verilen egitim
hasta dosyasia / forma
eksiksiz kaydedilmistir.

* Bireye 6zel {irlin 6nerisinin
yapilmamasi (-6 Puan)

« Egitimin hasta dosyasina / forma
kaydedilmemesi (-4 Puan)

Not (Puanlama Kurali): Her kategoride tanimli kesintilerin toplami, o kategorinin tam puanina egittir; yani tiim hatalar birlikte
yapildiginda kategori net puani tam olarak 0 olur. Negatif puan verilmez; toplam akran notu da 0'in altina diigeme:.
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BOLUM 2: Oral Hijyen Egitimi (OHE) Akran Degerlendirme Formu

Bu alan degerlendirici 6grenci tarafindan, akraninin hastaya verdigi oral hijyen egitimi sirasinda
doldurulacaktir.

Degerlendirilen Ogrenci
No / Adi Soyad:

Degerlendiren Ogrenci No
/ Adi Soyadi:

Hasta Protokol No:

Yapilan Hatalar ve
Kesinti Kodlari

Degerlendirilen

) Baslangi¢ Puani (metne gore Kalan Net Puan
Kriterler ..
diisiilen puan
yazilir)
1. Hasta Degerlendirmesi ve 20
ihtiyag Analizi
2. Egitim Icerigi ve Teknik
" 30
Dogruluk
3. Egitim Ydntemi ve iletisim 25
4. Hasta Katilimi ve Geri 15
Bildirim Kontrolii
5. Kisisellestirilmis Oneri ve
> 10
Dokiimantasyon
Yukaridaki kesintilerin
TOPLAM AKRAN NOTU 100 toplami baslangi¢
puanindan diisdildir.

Not: Bir kategoriden hesaplanan net puan 0'in altina diiserse 0 olarak yazilir; kategori puanlari negatif olamaz.

Yapici Geri Bildirim ve Klinik Notlar:

Akraninizin oral hijyen egitimi becerisinin gelismesi icin saptadiginiz spesifik hatalari ve basarili yonlerini buraya kisaca
not ediniz.

Degerlendirilen Ogrenci Klinik Sorumlusu Ogretim
imza Uyesi Onayi
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V.SINIF



FOTOGRAF
2026-2027 Egitim Ogretim Yili 5. Simf Staj Dersi Karnesi

Ad soyadi:
Numarasi:
Staj Grubu:

2026-2027 Egitim Ogretim Yili 5. Simf Degerlendirme Kriterleri ve Vize Notuna Etki Degerleri

a) Klinik uygulama (15 Periodontitis + 15 Gingivitisli hastanin dis tas1 temizligi, polisaji ve
kontrolii)

b) Kisa smav x 1: vize notuna %30 etkili

¢) Seminer sunumu x 1: vize notuna %20 etkili (Ogretim iiyesi notu %15, akran degerlendirmesi %5)

d) Uygulama (Ogretim Uyesi ile hasta bas1 uygulama ve hasta bas1 sinavi): vize notuna %50 etkili

e) Ameliyat gézlem (2 adet)

Yukaridaki uygulama (a-d) toplam puaninin %40’ 1 vize ortalamasi olarak kabul edilir. Vize ortalamasi
final notunun % 60’ 1 ile beraber ge¢me notunu hesaplamak i¢in kullanilir.

Ilgili Ogrencinin:

Kisa smnav notu:

Seminer notu:

Uygulama notu:
Gingivitisli hasta sayisi:
Periodontitisli hasta sayisi:
Ameliyat asiste sayisi:

GECME NOTU:

* Klinik uygulama sirasinda tedavi edilen hastalarin klinik degerlendirme formlar: (periodontal
kayitlar) ve OPG/diger radyograflar ile beraber sorumlu asistana sunuldugunda hastaya ait imzayi
alabilir, aksi durumda hasta baraja dahil edilmez.

** Bu karne staj sirasinda tedavi edilen hastalarin klinik degerlendirme formlar: ile beraber staj
bitiminde teslim edilir.

*** Staj Degerlendirme Formu: Her 6grenci, bir 6nceki staja ait Staj Degerlendirme Formunu bir
sonraki staja getirmekle yiikiimliidiir. Formunu ibraz etmeyen 6grenciler hasta kabuliine baslayamaz.

20



5. SINIF PERIODONTOLOJIi STAJ DERSI

Siileyman Demirel Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Egitim Ogretim
ve Sinav YoOnergesi’ ne uygun olarak ve klinik kosullarin izin verdigi
dogrultuda gruplar halinde gelecek 6grenci i¢in istenecek puanlar formiile
edilmistir.

Ogrencilerin staj siiresince gosterdikleri gelisimin izlenmesi ve egitim
stirecinin siirekliliginin saglanmasi amaciyla, her staj sonunda sorumlu
ogretim tiyesi tarafindan doldurulan ve 6grencinin geri bildirimini i¢eren
Staj Degerlendirme Formu, bir sonraki staja eksiksiz olarak getirilmelidir.
Formunu ibraz etmeyen ogrenciler, form teslim edilinceye kadar
hasta kabuliine baslayamaz.

5. smif Periodontoloji stajinda 15 Periodontitis + 15 Gingivitisli
hastanin dis tas1 temizligi, polisaj ve kontrollerinin tamamlanmasi
gerekmektedir.

Her oOgrenciye bir iinit diismemesi durumunda asisteli calisma
yapilacaktir. Tim Ogrencilerin klinikte esit slirede caligmalarina 6zen
gosterilecektir.

Pratik uygulamalarmm istenen sayida ve kalitede tamamlayan
ogrenci staj sonu sinavina girmeye hak kazanir.

Vize notu olarak

Kisa sinav vize notuna %30 etkili

Seminer sunumu vize notuna %20 etkili (Seminer sunumu sirasinda akran
degerlendirmesi de yapilacaktir. Akran degerlendirmesi %5, Staj
sorumlusu Ogretim Uyesi degerlendirmesi %15 etkiye sahiptir)

Uygulama vize notuna %50 etkili

5. Smf Periodontoloji Stajinda vize notunu yukaridaki sinavlarin
notlarinin toplam puani olusturacaktir.

Siilleyman Demirel Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Egitim
Ogretim ve Smav Yonergesi Madde 20°de belirtilen sartlara gore
Staj sonu sinavina girmeye hak kazanir.



Siif gecme icin tiilm bu puanlarin toplamimin %40°’1 ara sinav notu
yerine gececektir. Staj sonu sinavinin ise %60°’1 alinacaktir.

SDU Dis Hekimligi Fakiiltesi Sinav yonetmeligi geregince ders gecme
icin dersin final sinavindan 60 almak zorunludur.

Uygulama kapsaminda olan hasta bast smavinda Ogretim Uyelerine
anamnez verilip, arkasindan soOzlii smmav yapilmaktadir. Bu smavin
degerlendirme kriterleri asagida bulunmaktadir.

Staj kapsaminda yapilan seminer sunumu ile ilgili akran degerlendirme
kriterleri de asagida bulunmaktadir.
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Uygulama (hasta basi sinavi) degerlendirme kriterleri:

Gelistirilmesi Gerekir (1-3): Ogrenci belirtilen olgiitteki gostergelerin %50’sinden azimi yerine getirmistir.
Kabul Edilebilir (4-6): Ogrenci belirtilen olgiitteki gostergelerin %50-75ini yerme getirmistir. Ornek
Géosterilebilir (7-10): Ogrenci belirtilen dl¢iitteki gostergelerin %75-100’iinii yerine getirmistir.

Olgiitler Basar Diizeyleri
Gelistirilmesi Gerekir Kabul Edilebilir (4-6) Ornek Basan
(1-3) Gosterilebilir (7- Puam
10)
Hastanin Sikayetini | Yalnizca hastanin | Hastanin sikayetini, | Hastanin sikayetiyle
Kaydeder sikayetini sorar/ sikayetin ilgili bilgilerini
Hastanin sikayetini ve ne | lokalizasyonunu ve ne | eksiksiz sorar ve
kadar siiredir devam | kadar siiredir devam | kaydeder.
ettigini sorar ettigini sorar.
Anamnez Ahr Hastanin sistemik, dental | Hastanin yalnizca | Hastanin anamnezini

ve periodontal hikayesini
sorgulamada ve
kullandigi ilaglarla ilgili
bilgi almada pek ¢ok

periodontal ve sistemik
anamnezi ile kullandig
ilaglar1 kaydeder.

eksiksiz kaydeder.

eksik var/Hastanin
yalnizca periodontal
hikayesini kaydeder.
Agiz Dis1 Sintis, lenf nodlari, | Sinlis, lenf nodlari, | Siniis, lenf nodlari,
(ekstraoral)Muayen | eklem gibi agiz disi | eklem gibi agiz dis1 | eklem gibi agiz dist
e yapar dokularin muayenesinin | dokularin muayenesinin | dokularin
cogunu eksik/hatalt | ¢ogunu dogru yapmis. muayenesinin
yapmis. hepsini dogru
yapmis.
Agizici (intraoral) | Agiz i¢i ve destek | Agiz i¢i ve destek | Agiz i¢ci ve destek
klinik Muayene dokularin  muayenesini | dokularn  muayenesini | dokularin
Yapar ve/veya periodontal | ve periodontal indeks | muayenesini eksiksiz
indeks Ol¢timlerinin | 6l¢iimlerinin ¢ogunu | yapmis, periodontal
¢ogunu hatali yapmus. dogru yapmis. indekslerin  tiimiinii
hatasiz kaydetmis
Radyolojik Dis ve c¢evre dokularin | Dislerin, ¢evre dokularin | Radyolojik

inceleme Yapar *

radyolojik incelemesinin
ve/veya alveoler kemik
seviyelerinin ¢ok azini
dogru degerlendirmis

ve  alveoler  kemik
seviyelerinin radyolojik
incelemesini dogru
degerlendirmis, ilave
radyolojik tani istemine
karar verememis.

incelemeyi kusursuz
yapmig ve ilave
radyolojik tant
istemine dogru karar
vermis

Tam Koyar * Hastanin klinik | Hastanin klinik | Hastanin klinik
periodontal ve radyolojik | periodontal ve | periodontal ve
bulgularinmn cogunu | radyolojik  bulgularmi | radyolojik
yanlis degerlendirmis ve | dogru  degerlendirmis, | bulgularini dogru
yanlis tan1 koymus. radyografik bulgular1 | degerlendirmis ve

klinik bulgularla | dogru tani koymus.
iliskilendirmeden  tan1 | Hastay1

koymus bilgilendirmis.

Tedavi Planlamas1 | Yalnizca tedavi | Tedavi planlamasini | Gostergelerin
Yapar * planlamasini dogru | yapmus, kaydetmis, | tamamin dikkate
yapmis. ancak  hastaya  bilgi | alarak tedavi
vermemis. planlamasint  dogru
yapmis. Hastay1

bilgilendirmis.
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Oral Hijyen
metodlarina
hakimiyet

Oral hijyen metodlarina
hakim degildir, tedavi
bitiminde hastaya
anlatimi konusunda da
gelistirilmesi gerekir.

Oral hijyen metodlarina
hakimiyeti kabul
edilebilir  seviyededir,
tedavi bitiminde hastaya
hem sozel hem de pratik
anlatim yapmustir.

Oral hijyen
metodlarina
hakimiyeti ornek
gosterilecek
seviyededir.  Bireye
O0zgli oral hijyen
metodlarini ve
malzemeleri hem
hastaya sozel anlatir
hem de pratik olarak
gosterir.

Periodontoloji I ve | Periodontolojilvell Periodontoloji I vell Periodontoloji I ve I
II Teorik ders teorik ders konularina | Teorik ders konularina | Teorik ders
konularina hakimiyeti gelistirilmesi | hakimiyeti kabul | konularina
hakimiyet gerekir. edilebilir seviyededir. hakimiyeti ornek
gosterilebilecek
seviyededir.
100 Uzerinden Alinan Puan
Ogretici
Geribildirimi
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SULEYMAN DEMIREL UNIVERSITESI Di$ HEKiMLiGi FAKULTESI
PERIODONTOLOJI ANABILIM DALI
5. Simif Staj Dersi Seminer Akran Degerlendirme Kriterleri

Olciitler Gelistirilmesi Gerekir (0-6 Kabul Edilebilir Ornek Gosterilebilir Basan
¢ puan) (7-13 puan) (14-20 puan) Puani
Sunulan bilgiler eksik, Sunulan bilgiler genel olarak dogru,

Bilimsel icerigin
Dogrulugu ve Giincelligi

bilimsel agidan yetersiz,
giincelligini yitirmis veya
seminer konusu ile yeterince
uyumlu degildir.

giincel ve konu ile uyumludur; ancak
icerikte bilimsel dogruluk veya
kapsam agisindan kiigiik eksiklikler
bulunmaktadir.

Sunulan bilgiler dogru, giincel, bilimsel
kanitlarla desteklenmis, kapsamli ve

seminer konusu ile tamamen uyumludur.

Literatiir Taramasi ve
Bilimsel Kanitlarin
Degerlendirilmesi

Literatiir taramasi yetersizdir.
Kullanilan kaynaklar giincel
degildir, giivenilirligi sinirhidir
veya konu ile yeterince iligkili
degildir.

Yeterli sayida ve genel olarak giincel
bilimsel kaynak kullanilmigtir.
Literatiir degerlendirmesi yeterli
olmakla birlikte elestirel yorumlama
acisindan bazi eksiklikler
bulunmaktadir.

Literatiir taramast yeterli, glincel ve
giivenilir bilimsel kaynaklara
dayanmaktadir. Bilimsel kanitlar dogru
yorumlanmis ve konu ile
iliskilendirilerek elestirel bir bakis
acisiyla degerlendirilmistir.

Sunum Materyallerinin
Hazirlanmasi

Slaytlar diizensiz,
okunabilirligi yetersiz veya
gorseller konuyu
destekleyecek nitelikte
degildir.

Slaytlar genel olarak diizenli ve
okunabilirdir. Gorseller ve tablolar
sunumu biiyiik 6l¢iide
desteklemektedir; ancak tasarim veya
igerikte kiiciik eksiklikler
bulunmaktadir.

Slaytlar diizenli, okunabilir ve akademik
sunum ilkelerine uygundur. Kullanilan
tablo, sekil ve gorseller bilimsel igerigi
etkili sekilde desteklemektedir.

Sozlii Sunum Becerisi,
Sorular1 Yanitlama ve
Bilimsel Tartismay1
Yonetme

Sunum akici degildir. Ses
tonu, diksiyon, beden dili veya
zaman yonetiminde belirgin
eksiklikler bulunmaktadir.
Sorular1 yanitlamada yetersiz
kalmus, bilimsel agiklamalar
sunamamis veya tartismay1
siirdiirememistir.

Sunum genel olarak anlasilirdir. Ses
tonu, beden dili ve zaman yonetimi
yeterlidir; ancak sunum becerilerinde
kiigiik eksiklikler bulunmaktadir.
Sorularin biiyiik boliimiini dogru
yanitlamis ve bilimsel tartismaya
genel olarak katki saglamistir; ancak
acgiklamalarinda bazi eksiklikler
bulunmaktadir.

Sunum akici, anlagilir ve etkileyicidir.
Ses tonu, diksiyon, beden dili ve zaman
yonetimi etkili bigimde kullanilmustir.
Sorular bilimsel kanitlar dogrultusunda
dogru, kapsamli ve tutarli sekilde
yanitlamisg; bilimsel tartismayi etkin
bigimde yonetmistir.

Seminer hazirhgina
yaptig1 katki

Literatiir taramasi, sunum
materyalinin hazirlanmasi ve
sunum yapilmasi sirasinda
katkis1 diistiktiir.

Literatiir taramasi, sunum
materyalinin hazirlanmasi ve sunum
yapilmast sirasinda katkisi orta
diizeydedir.

Literatiir taramasi, sunum materyalinin
hazirlanmasi ve sunum yapilmasi
sirasinda katkisi yiiksektir.

Toplam Puan:

|

Gelistirilmesi Gerekir (0-6): Ogrenci, belirtilen 6lgiite iliskin beklenen bilgi, beceri ve uygulama basamaklarinin %50'sinden azmi yerine

getirmigtir.

Kabul Edilebilir (7-13): Ogrqpci, belirtilen oOlgiite iliskin beklenen bilgi, beceri ve uygulama basamaklarinin %50-75"ni yerine getirmistir.
Ornek Gosterilebilir (14-20): Ogrenci, belirtilen 6lgiite iliskin beklenen bilgi, beceri ve uygulama basamaklarinin %75-100'ini{i dogru ve eksiksiz

sekilde yerine getirmistir.
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ENFEKSIYON KONTROLU

1. Periodontoloji kliniginde kullanilan tiim aletler steril olmalidir.

2. Fakiiltemiz Enfeksiyon Komitesi nin belirledigi enfeksiyon zincirine uygun
davranilmalidir.

3. Evsel atiklar (kagit, sterilizasyon kagitlar1) ve tibbi atiklar (hasta ile kontamine
olmus tiim malzemeler) atik tiiriine 6zel ¢op kutularina atilmalidir.

4. Hasta onliigii, eldiven, maske, enfeksiyondan korunmak i¢in 6nemlidir.

5. Eldiven ile hasta ve iinit disinda hicbir yere kesinlikle temas olmamalidir.

6. Sterilizasyona verilecek el aletleri artiklardan arindirilmis olmalidir

7. Sterilizasyondan malzeme aligverisi klinik hemsiresince yapilacaktir. Alet seti

numarasiyla 6grenciye teslim edilir ve alinir. Enfeksiyon kontrolii ve sterilizasyon
sureclerinin izlenebilirliginin saglanmas1 amaciyla, tedavide kullanmilan her alet
kasetine ait sterilizasyon barkodu, hasta dosya numaras:1 ile eslestirilerek
Sterilizasyon Takip Sistemi’ne kaydedilmelidir. Hepatit B, tiiberkiiloz gibi bulasici
enfeksiyon hastaligi bulunan hastalarin tedavisinden sonra kullanilan malzemeler
ayrica dezenfekte edilmelidir. Unitin {izerine uyarict bir kagit yapistirilip,
temizlenmesi i¢in temizlik personeline mutlaka haber vermelidir.
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PERIODONTOLOJI KLINiK DUZENI

1. Klinik ¢alisma saatleri sabah 08:30-12:30, 6gleden sonra 13:00-16:30 arasindadir.
Klinikte hasta alinmadan 6nceki hazirliklarin yapilmasi i¢in klinik baslamadan 10
dk once klinikte olunmalidir. Calisma saatlerine uyulmasi, mazereti olanlarin
sorumlu asistandan izin almasit gerekmektedir. Klinige gec¢ gelerek hastalarini
bekletenler ilgili isten puan alamazlar.

2. Devamsizlik siiresi klinik ¢alisma siiresinin  %20’si kadardir. Devamsizlik
yapilmasi zorunlu ise sorumlu asistana durum muhakkak bildirilmelidir. Saghk
raporlar1 devamsizhi@in yerine ge¢mez. Devamsizlik siiresi %20’ yi gegcen dgrenci
5. Smif ise stajdan, 4. Smif ise klinik uygulamanin ait oldugu dersten yilsonu

sinavina girme hakkimi kaybeder ve bir sonraki yil o dersi tekrar etmek
zorundadir.

3. Klinige gelirken forma ve Onlikk giyilmesi, isimliklerin takilmasi gerekmektedir.
Erkek ogrencilerin trash, kiz ogrencilerin yiiziik, bilezik gibi aksesuar takmadan,
tirnaklar1 kisa, saglar1 toplu sekilde klinige gelmeleri gerekmektedir.

4. Klinikte cep telefonlar1 kapali tutulacaktir. Hastalara da cep telefonlarinin kapali
tutulmas1 gerektigi hatirlatilacaktir.

5. Hasta dagitimi sorumlu asistan tarafindan yapilacaktir.
6. Hastalar randevu saatinde tedaviye baslanacak sekilde klinige alinmalidir.

7. Hekim koruyucu ekipmanlar1 dogru sira ile giyilerek hasta muayene islemine
ondan sonra baglanmalidir.

8. Hasta iinite oturtulduktan sonra hasta Onliigli baglanacak, asepsi ve antisepsi
kurallarina dikkat edilerek, periodontoloji tedavi seti steril paketinden hastanin gozii
Ooniinde cikarilacaktir.

9. Tedavide kullanilan alet kasetine ait sterilizasyon barkodu, hasta dosya numarasi
ile eslestirilerek Sterilizasyon Takip Sistemi’ne kaydedilmelidir. Sterilizasyon Takip
Sistemi’ne kaydi bulunmayan hastalar 6grencinin barajina dahil edilmez.

10. Hastalarin anamnezi eksiksiz olarak alimip anamnez formu doldurulacaktir.
Hastaya yapilacak tedavi ayrintili olarak anlatilmalidir. Ayrica hasta onam formu da
doldurulacak ve hasta ya da vasisi tarafindan imzalanmas1 saglanacaktir. On teshis
konulduktan sonra sorumlu klinik asistanina/ogretim iiyesine anamnez verilerek,
endikasyon alinmadan isleme baslanmamalidir. Diger tim asamalarin imzasi da
sorumlu asistandan/6gretim iiyesinden alinacaktir.

11. Hastalara konulan endikasyon dogrultusunda yapilan tedavi tamamlandiktan
sonra, sorumlu asistana gosterilerek, onay alindiktan sonra hasta kaldirilacaktir.

12. Hastalarin yorulmadan tedavi edilebilmeleri i¢in ideal siire géz Oniine alinarak
her hasta i¢in maksimum 1 saat ¢alisma siiresi verilecektir.

13. Hasta iinitten kaldirildiktan sonra eldivenler ¢ikarilmadan tedavi seti kutusu
kapatilip, kirli alet depolama alanina konacak, iinit temizlenerek hasta almaya hazir
hale getirilecektir.
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14. Onliik, spang, eldiven, maske gibi enfekte atiklarin mutlaka kirmizi renkli tibbi
atik kutusuna atilmasi, kagit ve evsel atiklarin ayrilarak uygun kutulara atilmasi
zorunludur.

15. Eldiven ve koruyucu ekipmanlar, asepsi kurallarina uygun sekilde ¢ikarilarak
hasta kayit islemleri yapilmadan once eller iyice yikanmalidir.

16. Kullanilan mikromotorlar mutlaka dezenfekte edilip, sonrasinda tekrar
kullanilacaktir. Mikromotor ve anguldruvalar sabah ve 6gleden sonra 1 er kez olmak
lizere, glinde 2 kez sterilizasyona gonderilecektir.

Hastalarin islemi tamamlandiktan sonra tedavi islem formu doldurulmasi ve yapilan
tedavinin klinik sekreteri tarafindan sisteme girilmesi i¢in, formun sekretere teslim
edilmesi zorunludur. Islem girisi yapilmayan hasta baraja dahil edilmez.

Hasta i¢in 2. seans tedavi ya da kontrol randevusu gerekli ise hasta gonderilmeden
randevusu verilmelidir. Bir sonraki seans yapilacak islem i¢in hasta
bilgilendirilmelidir.

Hastaya gereksinimlerine uygun oral hijyen egitimi her seansta muhakkak verilmeli
ve yanlis ya da eksik uygulamalar1 diizeltilmelidir. Hastadan bir sonraki seansa
gelirken mevcut ve Onerilen oral hijyen gereclerini getirmesi gerektigi
belirtilmelidir.

Sabah 8.30-9.00 ve/veya 11.30-12.00, 6gleden sonra 16.00-16.30 saatleri kontrol
seanslari i¢in ayrilmalidir.
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Anamnez formlarinin doldurulmasi

Anamnez formlar eksiksiz olarak doldurulmalidir. Anamnez formu doldururken ayri
eldiven giyilmeli, kullanilan kalem her hastada streclenmeli ve tedaviye baslarken bu
eldiven atilarak, eller yikanip yenisi giyilmelidir.

Ogrencilerimiz tarafindan siklikla yapilan hatalar, hastalarin sistemik hastaliklar1 ve
kullandiklar ilaglar hakkinda yeterli bilgi almamak, bulasici hastalik varligini asistan
ogrenci ve sorumlu asistan hekime bildirmemek, adres ve telefon numaralarinin
alinmamasi, ekstraoral muayene, intraoral muayene ve radyografik
degerlendirmenin detayh yapilmamasidir!

Hastadan anamnez alindiktan sonra klinik muayenesi yapilmal, radyografik
muayene sonrasinda klinik muayene bulgulariyla birlestirilmeli ve bu bulgular
analiz edilip periodontal tam, giincel siniflamaya uygun olarak konulduktan
sonra sorumlu asistana sunulmahdir.

Ayrica On teshis ve tedavi planlamasi mutlaka yazilmalidir. Bu teshis, gerekli
gortiildiigiinde sorumlu asistan tarafindan degistirilebilir.

Hasta kaydinin yapilmasi
Hasta kaydi 6grenci tarafindan hasta defterine ilgili kodlar ve tarih, hekim ismi,
sorumlu asistan imzasi alinarak yapilir.

Hastada kullanilacak alet setinin barkodu okutulmalidir. Barkodu okutulmams set
ile bakilan hastanin islemi baraja dahil edilmez.

Klinik defterine de gerekli bilgiler yazilir.

Hastalarla ilgili tahakkuk islemleri muhakkak yapilmahdir. islemin girisinin
takibinden 6grenci sorumludur. Girisi olmayan hastalar baraja dahil
edilmezler.

Hasta randevular1 telefonla degil ayni giin iginde verilmelidir. Hasta kontrol
randevular1 sabah saat 8.30-9.00 aras1 ya da sabah 11.30-12.00 arasina verilmelidir.
Kontrol imzas1 olmayan hastalar baraja dahil edilmezler. Kontrol seansi
gerekliligine ya da hastanin ileri tedaviye devrine sorumlu asistan ya da dgretim iiyesi
karar verir. Bu durum anamnez formunda belirtilir. Konu ile ilgili kayitlar1 eksik olan
hastalar baraja dahil edilmez.
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Unitlerin hazirlanmasi ve toplanmasi:

1- Hasta oturtulmadan once iinit dezenfektanla silinmelidir.

2- Daha sonra {nitin hava-su vanalar1 ve elektrik baglantis1 acilmalidir. Hasta
oturtulduktan sonra uygun c¢alisma pozisyonu hazirlanmalidir. Bu asama
tamamlandiktan sonra sorumlu asistandan ya da Ogretim {iyesinden endikasyon
alimmalidir.

3- Gerekli degilse reflektor agik tutulmamalidir.

4- Seans sonrasi iinit baglangic konumuna getirilip, hasta kaldirilir ve dezenfeksiyon
islemi yapilir.

5- Klinik ¢alisma bitiminde iinitler "0" konumuna getirilip, hava-su,

elektrik baglantis1 kapatilir.

6- Her hastadan sonra aerator, anguldruva, hava su spreyi gibi cihazlar
dezenfekte edilmelidir (6rn: gluteraldehitli spang ile).

Klinikteki Demirbas Malzemelerin Kullanima:

Fakiiltemizce saglanan malzemelerin 6zenli kullanilmasi ile tiim 6grencilere firsat
esitligi saglanabilecektir. Unitler, anguldruva, kavitron gibi cihazlar kullanim
sirasinda bozulur, dikkatsizlik sonucu diiser ya da zarar goriirse tutanak tutulacak ve
hasara neden olan kisinin/kisilerin hasarin karsilamasi talep edilebilecektir. Herhangi
bir zarar olugsmast durumunda buna neden olan 6grenci durumu sorumlu asistana
bildirmelidir.

Klinik calisanlaryla iliskiler:

1- Klinikte huzurlu bir ortamda ¢alismak is kalitemizi de artiracaktir. Bu nedenle
yiksek sesle konusmak, calisan kisilere uzaktan seslenmek, dikkatsizce davranip
malzemeleri dokmek, yiliksek sesli miizik a¢mak gibi  davramiglardan
kaginmilmalidir.

Sorumlu asistan ¢agrilacagi zaman yanina gidilmelidir. Hemsirelerimizle ve temizlik
personelimizle iligkilerde davraniglara 6zen gosterilmeli, isimle seslenmek yerine
"Hemsire Hanim" hitap sekli kullanilmalidir.

Klinik hemsireleri ve temizlik personeli kullanilacak malzemeleri klinige getirip hazir
halde birakir. Her hastada kullanilacak aletleri alip, {initi hazirlamak 6grencinin
sorumlulugundadir.
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Ogrencilerimizin birbirlerine hitabi da “Doktor ... Hanim, Doktor ... Bey”, hastalara
hitap ise “amca, teyze” vb yerine “... Bey ve ... Hanim” seklinde olmalidir.

2- Hastalara randevu bilgileri ve diger konularda gerekli aciklama Kklinik
asistanlarina danisilmadan yapilmamalidir. Ayrica her hastaya klinigimizde bulunan
modeller ve/veya brosiirler ile oral hijyen egitimi verilmelidir. Bu egitimin
verilmemesi durumunda o hasta baraja dahil edilmez.

3- Hastalarla tartigmaya girilmemeli, gerekli durumlarda asistan ve sorumlu 6gretim
tiyelerine danisilmalidir.
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