OLCME-DEGERLENDIRME KOMiSYONU

DIS PAYDAS GERI BILDIRIMLERINE DAYALI
PUKO STRATEJISI

1. STRATEJININ AMACI

Bu stratejinin amact; Isveren (Dis Paydas) Danisma Kurulu tarafindan iletilen geri bildirimler
dogrultusunda, Hemsirelik Boliimii 6grencilerinin ve mezunlarmin klinik beceri yeterlilikleri,
bakim odakh yaklasim diizeyleri ve uygulamaya dayalh kazanmimlarmmn Olgiilmesi,
izlenmesi ve iyilestirilmesine yonelik dlgme—degerlendirme siireglerini sistematik bigcimde
yiriitmektir.

2. STRATEJININ DAYANAGI

o Dis Paydas / Isveren Danisma Kurulu Toplant1 Tutanagi
e Akreditasyon Komisyonu tarafindan baglatilan PUKO siireci
o HEPDAK kalite giivencesi ve siirekli iyilestirme ilkeleri

3. STRATEJIK ODAK ALANLARI
Olgme-Degerlendirme Komisyonu siireci asagidaki iic ana odakta yiiriitecektir:

1. Klinik Beceri Yeterliliginin Olgiilmesi
2. Bakim Odakli Yaklagimin Degerlendirilmesi
3. Uygulama ve Simiilasyon Temelli Olgme Araglarmin Etkinligi

4. PUKO DONGUSUNE GORE SURECIN YURUTULMESI
4.1. PLANLA (Plan)
Olgme-Degerlendirme Komisyonu tarafindan;

e Mevcut dlgme araglarinin (klinik uygulama degerlendirme formlari, beceri karneleri,
uygulama sinavlari) envanteri ¢ikarilir.
e Dis paydas geri bildirimlerinde vurgulanan:

invaziv girisim becerileri,

bakim odakli uygulamalar,

simiilasyon temelli yeterlilikler 6l¢cme agisindan oncelikli alanlar olarak
belirlenir.

« Klinik Uygulama Komisyonu ve Egitim—Ogretim Miifredat Komisyonu ile esgiidiim
alanlar1 tanimlanir.
o lzlenecek 6lgme gostergeleri yazili hale getirilir.

P!_an g:lktlSl_;
“Oncelikli Olgme Alanlar1 ve Gostergeler Listesi”

4.2. UYGULA



Klinik uygulamalarda kullanilan 6l¢gme araglarinin ilgili kazanimlari ne diizeyde 6l¢tiigii
degerlendirilir.

Simiilasyon ve laboratuvar uygulamalarina ait 6lgme sonuglart ayr1 bir baslik altinda
analiz edilir.

Klinik beceri ve bakim odakli yaklasima iligskin veriler ders, sinif ve uygulama alani
bazinda toplanir.

Gerekli goriilen durumlarda dlgme araglarinda igerik veya yapi revizyonu Onerileri
gelistirilir.

Uygulama ciktisi: ) )
“Klinik ve Simiilasyon Temelli Olgme Sonuglar1 Degerlendirme Ozeti”

4.3. KONTROL ET

Toplanan 6lgme sonuglari:

yillara gore,
ders ve uygulama alanlarina gore,
hedeflenen kazanimlar acisindan karsilastirmali olarak analiz edilir.

Isveren geri bildirimleri ile 6l¢gme sonuglar1 arasindaki uyum ve tutarhlik
degerlendirilir.
Eksik kalan veya zayif 6lgiilen alanlar net bigimde raporlanir.

Kontrol ¢iktisi: )
“Di1g Paydas Geri Bildirimleri ile Olgme Bulgulariin Karsilagtirmali Analizi”

4.4. ONLEM AL (Act)

Olgme—degerlendirme agisindan yetersiz kalan alanlara yonelik:
yeni 6lgme gostergeleri Onerilir,
mevcut araglarin revizyonu planlanir,
simiilasyon temelli 6l¢menin artirilmasi yoniinde oneriler gelistirilir.

Gelistirilen Oneriler:

Klinik Uygulama Komisyonu’na,
Egitim—Ogretim Miifredat Komisyonu’na resmi yaz1 ile iletilir.

Siireg, bir sonraki akademik yilda yeniden izlenmek {izere kay1t altina alinir.

Onlem ciktisi: _
“Olgme—Degerlendirme lyilestirme Onerileri ve Izlem Plan1”

5. KOMISYONUN SORUMLULUKLARI

Olgme-Degerlendirme Komisyonu;

Siireci veriye dayal,



o Komisyonlar arasi esgiidiim icinde,
e Yazili kanit tiretecek bigimde yiiriitmekle sorumludur.



