Dis Hekimligi Fakiiltesi
4. Siif Pedodonti Klinik Uygulama Dersi

Klinik uygulama baslangi¢ sinavi tarihi (1.S1nav): Pazartesi
Klinik uygulama baslangi¢ sinavi tarihi (2.Sinav (Telafi)): Carsamba

*Sinavlarin her grup i¢in uygulama dersinin ilk haftasinda yapilmasi zorunludur.

Klinik Uygulama Baslangic Sinav Sekli:

XIDogru - yanlis Xkisa cevapli (bosluk doldurma)
[JEslestirme XIcoktan secmeli
Xlyapilandirilmis kisa cevapli []coklu segmeli
Xyapilandiriimis acik uglu Xvapilandiriimis sozlii

[ INedensellestirme (CORE)

(ClinicallyOrientedReasoningExamination [CIsimulasyon sinavlari

Olgme Yéntemleri [_]Gercek hayat gozlemleri; MSF (Multi Source

Feedback) / 360 Derece degerlendirme |:|S|mu|e ortamda kullanilan 6lgme araci; OSPE/NYPS

(Nesnel Yapilandirilmis Pratik Sinav)

|:|Ger<;ek ortamda kullanilan 6lgme araci; DOPs/GBG

(Girisimsel Beceri Geribildirimi) |:|S|mule ortamda kullanilan 6lgme araci; OSCE/NYKS

(Nesnel/Obijektif Yapilandiriimis Klinik Sinav)

[_|Gercek ortamda kullanilan él¢me araci;
MiniCEX/MIKS (Mini Klinik Sinav) []16dev / proje temelli degerlendirme

Klinik uygulamada yapilacak is adedi/puam (En az):
- 10 adet dolgu
- 10 adet fissiir ortiicli
- 5 adet yerel flor uygulamasi

- 2 adet amputasyon

Klinik uygulamada yapilacak islerin degerlendirme Kriterleri:

Dolgu:
Hekim Hazirhg:
1. Kisisel Klinik Koruyucu Ekipmanlar
1.1 Maske
. 0
1.2 Eldiven
1.3 Yiiz Makesi-Gozliik
1.4 Bone

2. Genel-Kiyafet Diizen vb.




2.1 Temiz ve Utiilii Klinik Kiyafet
2.2 Isimlik Takilmasi

Hasta Koltugu (Fotoy) Hazirh@:

3. Fotdy Diizen ve Dezenfeksiyonu
3.1 Kresuar kontrolii yapildi m1?
3.2 Fotdy tablas1 hastaya gore hazirlanmis mi?
3.3 Tedaviye spesifik gerekli el aletleri ve doner aletler hazirlanmis m1?
3.4 Koltuk temizligi yapilmis m1?
3.5 Reflektor Sapi, Fotoy Tablasi, Tetiyer gibi alanlar izole edilmis mi?

4. Hastaya Spesifik Aletlerin Hazirlanmasi
4.1 Bardak,saksin vb. yerlesimi uygun mu?
4.2 Muayene takimi, tedavi setivb tedaviye spesifik el aletleri hazirlanmis mi1?
4.3Frezlerin se¢imi dogru mu?

Hasta Hazirhgi

5. Hasta karsilama
5.1 Giiler yiizli karsilama ve iletisim pozitif sekilde saglandi mi?
5.2 Hastaya fotdye oturana kadar rehberlik edildi mi?
5.3 Hasta stresinin azaltilmasi i¢in kisa bir sohbet girisiminde bulunuldu mu?

6. Hastanin tedaviye hazirlanmasi
6.1 Hasta onliigii takildi m1?
6.2 Hasta pozisyonu hekim ¢alisma pozisyonuna gore ayarlandi m1?

Tedavi Degerlendirme

7. Endikasyon
7.1 Anamnez dogru alind1 mi?
7.2 Radyografik muayene yapildi m1?
7.3 Klinik muayene yapildi mi1?
7.4 Tam1 koyma ve tedaviplanlama dogru yapildi m1?
7.5 Ayirict tani (Varsa) degerlendirildi mi?

8. Anestezi Uygulama
8.1 Dise/tedaviye uygun anestezi uygulama yontemi se¢ildi mi?
8.2 Lokal/rejyonel anestezi oncesi topikal anestezi uygulamasi yapildi m1?

9. Kavite Hazirlama
9.1 Ciiriik tamamen temizlendi mi?
9.2 Tiikiiriik izolasyonuyapild1 m1?
9.3 Kavite ¢ok yiizlii ise matriks vekama yerlestirilmesi yapildi m1?

10. Restorasyon
10.1Dise asit uygulama, bekleme,yikama yapildi m1? (Gerekli ise)
10.2 Dise bond uygulama veuygun siire 1sinlama yapildi m1?
10.3 Kompomer/kompozittabakalama teknigi ile uygulandi mi?
10.4 Uygun siirede 1s1klama yapildi m1?

11. Bitim/ Tedavi Kontrol
11.1 Yikseklik kontrolii yapildi mi1?
11.2 Restorasyonun dis ile uyumu var m1?
11.3 Restorasyonun komsu dislerile kontak uyumu var m1?
11.4 Uygun frezler ile bitim yapildi m1?
11.5 Polisaj yeterli mi?




Fissiir Ortiicii:

Hekim Hazirhg

1. Kisisel Klinik Koruyucu Ekipmanlar
1.1 Maske
1.2 Eldiven
1.3 Yiiz Makesi-Gozliik
1.4 Bone

2. Genel-Kiyafet Diizen vb.
2.1 Temiz ve Utiilii Klinik Kiyafet
2.2 Isimlik Takilmasi

Hasta Koltugu (Fotoy) Hazirhgi

3. Fotdy Diizen ve Dezenfeksiyonu
3.1 Kresuar kontrolii yapildi m1?
3.2 Fotdy tablas1 hastaya gore hazirlanmis mi?
3.3 Tedaviye spesifik gerekli el aletleri ve doner aletler hazirlanmig m1?
3.4 Koltuk temizligi yapilmis m1?
3.5 Reflektor Sapi, Fotdy Tablasi, Tetiyer gibi alanlar izole edilmis mi?

4. Hastaya Spesifik Aletlerin Hazirlanmasi
4.1 Bardak,saksin vb. yerlesimi uygun mu?
4.2 Muayene takimi, tedavi setivb tedaviye spesifik el aletleri hazirlanmis m1?
4.3Frezlerin se¢imi dogru mu?

Hasta Hazirhgi

5. Hasta karsilama
5.1 Giiler yiizlii kargilama ve iletisim pozitif sekilde saglandi m1?
5.2 Hastaya fotdye oturana kadar rehberlik edildi mi?
5.3 Hasta stresinin azaltilmasi i¢in kisa bir sohbet girisiminde bulunuldu mu?

6. Hastanin tedaviye hazirlanmasi
6.1 Hasta 6nliigii takildi mi1?
6.2 Hasta pozisyonu hekim c¢alisma pozisyonuna goére ayarlandi m1?

Tedavi Degerlendirme

7. Endikasyon
7.1 Anamnez dogru alind1 m1?
7.2 Radyografik muayene yapildi m1?
7.3 Klinik muayene yapildi m1?
7.4 Tan1 koyma ve tedaviplanlama dogru yapildi mi?
7.5 Ayirict tani (Varsa) degerlendirildi mi?

8. Fissiir Ortiicii Uygulama
8.1 Dis yiizeyleri plaktanarindirma, polisaj yapildi mi1?
8.2 Tiikiirtik izolasyonu yapildi m1?
8.3 Dise yeterli siire asit uygulamave yeterli yitkama yapildi m1?
8.4 Disin asitleme sonras1 tekrar tiikriikizolasyonu dogru sekilde yapildi m1?
8.5Dise fissiir Ortiicli uygulama,fissiirlere yayma, 1sinlama stiresi dogru sekilde
yapildi m1?




9. Bitim / Tedavi Kontrol
9.1Tiim pit ve fissiirlerdefissiirortiicli bulunmasi ve fissiirlerde eksik/hava kabarcigi
varlig1 kontrol edildi mi?
9.2 Yiikseklik kontrolii yapildi mi1?
9.3 Polisaj yapildi mi1?

Yerel Flor Uygulamasi:

Hekim Hazirhg:
1. Kisisel Klinik Koruyucu Ekipmanlar
1.1 Maske
1.2 Eldiven

1.3 Yiuiz Makesi-Gozlik

2. Genel-Kiyafet Diizen vb.
2.1 Temiz ve Utiilii Klinik Kiyafet
2.2 Isimlik Takilmas1

Hasta Koltugu (Fotoy) Hazirh@:

3. Fotdy Diizen ve Dezenfeksiyonu
3.1 Kresuar kontrolii yapildi m1?
3.2 Fotdy tablas1 hastaya gore hazirlanmis mi?
3.3 Tedaviye spesifik gerekli el aletleri ve doner aletler hazirlanmis m1?
3.4 Koltuk temizligi yapilmis m1?
3.5 Reflektor Sapi, Fotoy Tablasi, Tetiyer gibi alanlar izole edilmis mi?

4. Hastaya Spesifik Aletlerin Hazirlanmasi
4.1 Bardak,saksin vb. yerlesimi uygun mu?
4.2 Muayene takimi1 vb tedaviye spesifik el aletleri hazirlanmis m1?

Hasta Hazirh@

5. Hasta karsilama
5.1 Giiler yiizlii kargilama ve iletisim pozitif sekilde saglandi m1?
5.2 Hastaya fotdye oturana kadar rehberlik edildi mi?
5.3 Hasta stresinin azaltilmasi i¢in kisa bir sohbet girisiminde bulunuldu mu?

6 Hastanin tedaviye hazirlanmasi
6.1 Hasta 6nliigii takildi mi1?
6.2 Hasta pozisyonu hekim c¢alisma pozisyonuna gore ayarlandi m1?

Tedavi Degerlendirme

7 Endikasyon

7.1 Anamnez dogru alindi m1?

7.2 Radyografik muayene yapildi m1?

7.3 Klinik muayene yapildi m1?

7.4 Tam1 koyma ve tedaviplanlama dogru yapildi m1?
7.5 Bilgilendirme yapildi mi1?

8 Flor Jel Uygulama
8.1 Hastanin ark genisligine gore uygun kasik secildi mi?
8.2 Tiikiiriik izolasyonu saglandi m1?




8.3 Kasiga dogru miktarda flor jel koyuldu mu?

8.4 Materyal hasta agzinda uygun siire bekletildi mi?

8.5 Kasigin ¢ikarilmasindan sonraagzi icerisinde kalan fazla flor jel uzaklastirildi
mi1?

8.6Uygulama sonrasinda hasta ve hasta velisine tedavi sonrasi ile ilgili neriler
hakkinda bilgilendirme yapildi mi1?

Siit Disi Amputasyonu:
Hekim Hazirhg:
1. Kisisel Klinik Koruyucu Ekipmanlar
1.1 Maske
1.2 Eldiven
1.3 Yiiz Makesi-Gozliik
1.4 Bone

2. Genel-Kiyafet Diizen vb.
2.1 Temiz ve Utiilii Klinik Kiyafet
2.2 Isimlik Takilmasi

Hasta Koltugu (Fotoy) Hazirh@:

3. Fotdy Diizen ve Dezenfeksiyonu
3.1 Kresuar kontrolii yapildi m1?
3.2 Fotdy tablas1 hastaya gore hazirlanmis mi?
3.3 Tedaviye spesifik gerekli el aletleri ve doner aletler hazirlanmis m1?
3.4 Koltuk temizligi yapilmis m1?
3.5 Reflektor Sapi, Fotdy Tablasi, Tetiyer gibi alanlar izole edilmis mi?

4. Hastaya Spesifik Aletlerin Hazirlanmasi
4.1 Bardak,saksin vb. yerlesimi uygun mu?
4.2 Muayene takimi, tedavi setivb tedaviye spesifik el aletleri hazirlanmis mi1?
4.3Frezlerin se¢imi dogru mu?

Hasta Hazirhgi

5. Hasta karsilama
5.1 Giiler yiizli karsilama ve iletisim pozitif sekilde saglandi mi?
5.2 Hastaya fotdye oturana kadar rehberlik edildi mi?
5.3 Hasta stresinin azaltilmasi i¢in kisa bir sohbet girisiminde bulunuldu mu?

6 Hastanin tedaviye hazirlanmasi
6.1 Hasta onliigii takildi m1?
6.2 Hasta pozisyonu hekim ¢alisma pozisyonuna gore ayarlandi m1?

Tedavi Degerlendirme

7 Endikasyon

7.1 Anamnez dogru alind1 m1?

7.2 Radyografik muayene yapildi m1?

7.3 Ek radyografi istendi mi? (Gerekli ise)

7.4 Klinik muayene yapildi m1?

7.5 Tan1 koyma ve tedaviplanlama dogru yapildi mi1?
7.6 Ayirict tani (Varsa) degerlendirildi mi?




8 Anestezi Uygulama

8.1 Dise/tedaviye uygun anestezi uygulama yontemi se¢ildi mi?
8.2 Lokal/rejyonel anestezi oncesi topikal anestezi uygulamasi yapildi m1?

9 Kavite Hazirlama

9.1 Ciiriik tamamen temizlendi mi?
9.2 Giris kavitesi dogru acildi mi1?
9.3 Koronalpulpa tamamen uzaklastirildi m1?
9.4 Kanama kontrolii sagland1 m1?

9.5 Ferrik siilfat uygulamasi dogru stire ve teknikle uygulandi m1?

*Tlim asamalarda tiikiiriik izolasyonu saglanmalidir.

10 Restorasyon

10.1 Cinko oksit ojenol siman dogru uygulandi m1?
10.2 Cam iyonomer siman kaide dogru uygulandi mi?

10.3 Disin gecici ya da kalicirestorasyon dogru uygulandi m1? O

10.4 Gerekli ise tekrar randevu verildi mi?

Not: Tedavi degerlendirme asamalarindan herhangi birinde eksiklik olmasi durumunda;
yapilan islem klinik uygulama is barajina dahil edilmeyecektir.

Klinik uygulama sonu sinavtarihi: Cuma

*Sinavlarin her grup i¢in uygulama dersinin son haftasinda yapilmasi zorunludur.

Klinik Uygulama SonuSinav Sekli:

Olgme Yontemleri

XIDogru - yanlis

XKisa cevapli (bosluk doldurma)

[JEslestirme

Xlcoktan secmeli

[Ivapilandiriimis kisa cevapl

[Icoklu se¢meli

Xyapilandiriimis acik uglu

Xyapilandiriimis sozli

[ INedensellestirme (CORE)
(ClinicallyOrientedReasoningExamination

[CIsimilasyon sinavlari

[IGergek hayat gozlemleri; MSF (Multi Source
Feedback) / 360 Derece degerlendirme

|:|Sim[]|e ortamda kullanilan 6lgme araci; OSPE/NYPS
(Nesnel Yapilandirilmis Pratik Sinav)

[_|Gercek ortamda kullanilan él¢me araci; DOPs/GBG
(Girisimsel Beceri Geribildirimi)

|:|Simi]|e ortamda kullanilan 6lgme araci; OSCE/NYKS
(Nesnel/Objektif Yapilandiriimis Klinik Sinav)

[_|Gercek ortamda kullanilan él¢me araci;
MiniCEX/MIKS (Mini Klinik Sinav)

[]16dev / proje temelli degerlendirme




Klinik uygulama baslangig¢ sinavi tarihi (1.Sinav): Pazartesi

Dis Hekimligi Fakiiltesi

4. Sinif EndodontiKlinik Uygulama Dersi

Is Baraji ve Degerlendirme Kriterleri

Klinik uygulama baslangi¢ sinavi tarihi (2.Sinav) (Telafi):Carsamba

*Sinavlarin her grup igin uygulama dersinin ilk haftasinda yapilmasi zorunludur.

Klinik Uygulama Baslangi¢ Sinav Sekli:

Olgme Yontemleri

] Dogru - yanlis

[] Kisa cevapli (bosluk doldurma)

[] Eslestirme

X Coktan secmeli

[] Yapilandiriimis kisa cevapli

[] coklu secmeli

X Yapilandiriimis acik uclu

[] Yapilandiriimis sézli

[ INedensellestirme (CORE)
(ClinicallyOrientedReasoningExamination

[] simlasyon sinavlari

[ ] Gercek hayat gdzlemleri; MSF (Multi Source
Feedback) / 360 Derece degerlendirme

|:|Sim[j|e ortamda kullanilan 6lgme araci; OSPE/NYPS
(Nesnel Yapilandirilmis Pratik Sinav)

] Gercek ortamda kullanilan 6lgme araci;
DOPs/GBG (Girisimsel Beceri Geribildirimi)

|:|Simijle ortamda kullanilan 6lgme araci; OSCE/NYKS
(Nesnel/Objektif Yapilandirilmis Klinik Sinav)

[ ] Gercek ortamda kullanilan élgme araci;
MiniCEX/MIKS (Mini Klinik Sinav)

[] 6dev / proje temelli degerlendirme

Klinik uygulamada yapilacak is adedi/puani (En az):

- Anterior ve premolar dislerde 2adet (kok kanali)basarili kok kanal tedavisi




KUAFAJ TEDAVISi KLiNiK UYGULAMA DEGERLENDIRME KRiTERLERI

Basar Diizeyi
Performans Gostergeleri 7 y
Yapti | Yapamadi
1. Hastayi karsilama, Gnite alma ve konumlandirma
2. Hijyen kurallar (elini yikama ya da eldiven kullanma, temiz 6nlik giyme; temiz ve

bakimli, derli toplu gériinimde olma)

Klvet, muayene takimi ve diger gerecleri diizenli ve temiz kullanma

Hastaya tani ve tedavi planlama siireci hakkinda bilgi verme

Onam formunu imzalatma

Anamnez alma

Klinik muayene yapma

Radyolojik muayene yapma

O |2 |N | |1 kW

Tani koyma

10.

Tedaviyi planlama

11.

Hastaya yapilacak islemle ilgili bilgi verme

12.

Anestezi yapma

13.

Disi izole etme*

14.

Curik mine ve dentin dokusunu temizleme*

15.

Kaviteyi yikama ve kurutma

16.

Kaviteninpulpaya bakan yizeyine kuafaj materyalinin uygulanmasi

17.

Pulpanin acildigi durumda kanama kontrollinl saglama ve perforasyon alanin

kuafaj materyali ile 6rtme*

18.

Kaviteyi uygun materyal ile dis etine uyumlu olarak kapatma*

19.

Onciil temaslar agisindan yiikseklik kontrolii yapma

20.

Bitirme islemlerini yapma

21.

Hastaya yapilan islem hakkinda bilgi verme, dnerilerde bulunma

22.

Uniti sonraki islem icin temiz birakma

NOT:Tim degerlendirmelerden %80 basarili olmak
islemlerin sirasiyla yapilmasi

islem sirasinda gerektigi zaman yardim istenmesi
Komplikasyon olusmasinda islemin durdurulmasi
Siurecin eksiksiz tamamlanmasi gerekmektedir.

* [slemin mutlaka basarili olarak yapilmasi gerekmektedir.




TEK SEANS KANAL TEDAVISi KLINiK UYGULAMA DEGERLENDIRME KRIiTERLERI

Performans Gostergeleri

Basari Diizeyi

Yapti

Yapamadi

1. Hastayi karsilama, Gnite alma ve konumlandirma

2. Hijyen kurallarina uyma (elini yikama ya da eldiven kullanma, temiz 6nlik giyme; temiz
ve bakimli, derli toplu gériinimde olma)

Klvet, muayene takimi ve diger gerecleri diizenli ve temiz kullanma

Hastaya tani ve tedavi planlama siireci hakkinda bilgi verme

Onam formunu imzalatma

Klinik muayene yapma

Radyolojik muayene yapma

3
4
5
6. Anamnez alma
7
8
9

Tani koyma

10. Tedaviyi planlama

11. Hastaya yapilacak islemle ilgili bilgi verme

12. Anestezi yapma

13. Disiizole etme

14. Giris kavitesi agma *

15. Pulpa dokusunu uzaklastirma

16. Calisma boyutunun belirlenmesi *

17. Kok kanallarini sekillendirme, yikama ve kurulama *

18. Kok kanallarini doldurma ve radyolojik kontroliinii yapma *

19. Gita-perkakonlarini kesip, giris kavitesinden artik dolgu maddelerini temizleme

20. Kaviteyi gecici dolgu maddesiyle kapatma

21. Onciil temaslar agisindan yiikseklik kontrolii yapma

22. Bitirme islemlerini yapma

23. Hastaya yapilan islem hakkinda bilgi verme, dnerilerde bulunma

24. Uniti sonraki islem icin temiz birakma

NOT:Tim degerlendirmelerden %80 basarili olmak
islemlerin sirasiyla yapilmasi

islem sirasinda gerektigi zaman yardim istenmesi
Komplikasyon olusmasinda islemin durdurulmasi
Siurecin eksiksiz tamamlanmasi gerekmektedir.

* [slemin mutlaka basarili olarak yapilmasi gerekmektedir.




COK SEANS KANAL TEDAVISi KLiNiK UYGULAMA DEGERLENDIRME KRiTERLERI

Performans Gostergeleri

Basari Diizeyi

Yapti

Yapamadi

Hastayi karsilama, Gnite alma ve konumlandirma

. Hijyen kurallarina uyma (elini yikama ya da eldiven kullanma, temiz 6nliik giyme; temiz ve bakiml,
erli toplu gérinimde olma)

Klvet, muayene takimi ve diger gerecleri diizenli ve temiz kullanma

Onam formunu imzalatma

Anamnez alma

Klinik muayene yapma

Radyolojik muayene yapma

1
2
d
3
4. Hastaya tani ve tedavi planlama siireci hakkinda bilgi verme
5
6
7
8
9

Tani koyma

10. Tedaviyi planlama

11. Hastaya yapilacak islemle ilgili bilgi verme

12. Gerekli olgularda uygun ilag verme

13. Gerekli olgularda pii drenajini saglama

14. Gerekli durumda anestezi yapma

15. Disiizole etme

16. Giris kavitesi agma*

17. Pulpa dokusunu uzaklastirma

18. Calisma boyutunun belirlenmesi *

19. Kok kanallarini sekillendirme, yikama ve kurulama *

20. Enfeksiyon kontroli igin kok kanal medikamani uygulama

21. Gegici dolgu maddesi ile giris kavitesini kapatma

22. Sonraki seansta disin klinik durumunu degerlendirme, kanal tedavisini tamamlama ve karar verme *

23. Gerekli olgularda kanal medikamanini yenileme

24. Kok kanallarindan medikamani uzaklastirma, kanallari yikayip, kurutma *

25. Kok kanallarini doldurma ve radyolojik kontroliinti yapma *

26. Giita-perkakonlarini kesip, giris kavitesinden artik dolgu maddelerini temizleme

27. Kaviteyi gegici dolgu maddesiyle kapatma

28. Onciil temaslar agisindan yiikseklik kontrolii yapma

29. Bitirme islemlerini yapma

30. Hastaya yapilan islem hakkinda bilgi verme, dnerilerde bulunma

31. Uniti sonraki islem igin temiz birakma

NOT:Tim degerlendirmelerden %80 basarili olmak
islemlerin sirasiyla yapilmasi

islem sirasinda gerektigi zaman yardim istenmesi
Komplikasyon olusmasinda islemin durdurulmasi
Sirecin eksiksiz tamamlanmasi gerekmektedir.

* [slemin mutlaka basarili olarak yapilmasi gerekmektedir.




Klinik uygulama sonu sinav tarihi:Persembe

*Sinavlarin her grup icin uygulama dersinin
sonhaftasinda yapilmasi zorunludur.

Klinik Uygulama Sonu Sinav Sekli:

Olgme Yontemleri

[] Dogru - yanlis

[] Kisa cevapli (bosluk doldurma)

[] Eslestirme

X Coktan secmeli

] Yapilandiriimis kisa cevapli

] coklu segmeli

X Yapilandiriimis acik uclu

[] Yapilandiriimis sézli

[ INedensellestirme (CORE)
(ClinicallyOrientedReasoningExamination

[] simiilasyon sinavlari

[ ] Gercek hayat gdzlemleri; MSF (Multi Source
Feedback) / 360 Derece degerlendirme

|:|Simi]|e ortamda kullanilan 6lgme araci; OSPE/NYPS
(Nesnel Yapilandirilmis Pratik Sinav)

[ ] Gercek ortamda kullanilan l¢me araci;
DOPs/GBG (Girisimsel Beceri Geribildirimi)

|:|Sim[j|e ortamda kullanilan 6lgme araci; OSCE/NYKS
(Nesnel/Objektif Yapilandirilmis Klinik Sinav)

] Gergek ortamda kullanilan élcme araci;
MiniCEX/MIKS (Mini Klinik Sinav)

[] 6dev / proje temelli degerlendirme




AGIZ DIS VE CENE CERRAHISI DONEM 4 KLINIK
UYGULAMA DEGERLENDIRME FORMU

YARIYIL iCi SAYISI KATKI YUZDESI
CALISMALARI

Ara Sinav 1 100

Toplam 100

Y1l i¢inin Basariya Orani 50

Finalin Basariya Oranm 50

Toplam: 100

Klinik Baraji: 10 dis ¢ekimi

Final Sinavi: Yazili

Klinik uygulama baslangi¢ sinavi tarihi (1.Smav): Pazartesi (Her stajin ilk Pazartesi giinii)

Klinik uygulama baslangi¢ sinavi tarihi (2.Smav (Telafi)): Carsamba (Her stajin ilk

Carsamba giinii)

Klinik Uygulama Baslangi¢ Sinav Sekli:

Olgme Yontemleri

[X] Dogru - yanlis

[X] Kisa cevapli (bosluk doldurma)

[J Eslestirme

[X] Coktan segmeli

[] Yapitandintmis kisa cevapli

[] Coklu secmeli

O Yapilandinlmis agik uglu

|z Yapilandirnlmis s6zli

|:| Nedensellestirme (CORE) (Clinically Oriented
Reasoning Examination

[] similasyon sinavlari

|:| Gergek hayat gozlemleri; MSF (Multi Source
Feedback) / 360 Derece degerlendirme

[] simiile ortamda kullanilan 6lgme arac;
OSPE/NYPS (Nesnel Yapilandirilmig Pratik Sinav)

] Gergek ortamda kullanilan 6lgme araci;
DOPs/GBG (Girisimsel Beceri Geribildirimi)

[[] simiile ortamda kullanilan 6lgme araci;
OSCE/NYKS (Nesnel/Objektif Yapilandiritmis Klinik
Sinav)

[[] Gergek ortamda kullanilan 6lcme araci;
MiniCEX/MIKS (Mini Klinik Sinav)

|:| Odev / proje temelli degerlendirme




Klinik uygulama sonu sinav tarihi: Persembe (Her stajin son Persembe giinii)

Klinik Uygulama Sonu Sinav Sekli:

Olgme Yontemleri

XIDogru - yanlis

[X] Kisa cevapli (bosluk doldurma)

|:| Eslestirme

&ontan secmeli

|:| Yapilandinlmis kisa cevapli

|Z Coklu segmeli

X Yapilandintmis agik uglu

X Yapilandiritmis sézli

] Nedensellestirme (CORE) (Clinically Oriented
Reasoning Examination

[] simulasyon sinavlari

] Gergek hayat gézlemleri; MSF (Multi Source
Feedback) / 360 Derece degerlendirme

[] simiile ortamda kullanilan 6lgme arac;
OSPE/NYPS (Nesnel Yapilandirilmig Pratik Sinav)

] Gergek ortamda kullanilan 6lgme araci;
DOPs/GBG (Girisimsel Beceri Geribildirimi)

[[] simule ortamda kullanilan 6lcme araci;
OSCE/NYKS (Nesnel/Objektif Yapilandiritmis Klinik
Sinav)

] Gergek ortamda kullanilan 6lgme araci;
MiniCEX/MIKS (Mini Klinik Sinav)

[] 6dev/ proje temelli degerlendirme




KLINIK UYGULAMA ISLEMLERI DEGERLENDIRME
KRITERLERI

Hekim Hazirh@ 10p
1. Kisisel Klinik Koruyucu Ekipmanlarin Kullanimi 6p
1.1 Eldiven

1.2 Maske

2. Genel-Kiyafet Diizen vb. 4p

2.1 Temiz ve Utiilii Klinik Kiyafet
2.2 Isimlik Takilmasi

Hasta ve Hasta Koltugu (Unit) Hazirhklar 20p

3. Unit Diizeni ve Dezenfeksiyonu 10p
3.1 Kresuar kontroliiniin yapilmasi
3.2 Koltuk temizliginin yapilmasi

4. Hasta Karsilama 4p
4.1 Giiler yiizlii kargilama ve iletisimin pozitif sekilde saglanmast
4.2 Hastaya iinite oturana kadar rehberlik edilmesi

5. Hastanin Tedaviye Hazirlanmasi 6p
5.1 Hasta 6nliigiiniin takilmasi
5.2 Hastanin stresinin azaltilmasi

Anamnez, Anestezi ve Tedavi Degerlendirme 70p

6. Endikasyon 20p
6.1 Anamnezin dogru alinmasi

6.2 Radyografik muayenenin yapilmasi

6.3 Klinik muayenenin yapilmasi

6.4 Ayirici tan1 (Varsa) degerlendirilmesi

6.5 Hastanin islem hakkinda bilgilendirilmesi ve onam formunun alinmasi

7. Lokal Anestezi 10p
7.1 Uygun anestezi yonteminin se¢ilmesi
7.2 Anestezi tekniginin dogru sekilde uygulanmasi

8. Dis Cekimi ve Girisim Sonu Islemler 40 p
8.1 Tedaviye uygun alet ve malzemelerin hazirlanmasi

8.2 Hasta ve hekim pozisyonunun ¢ekilecek dige gore hazirlanmasi
8.3 Elevator kullanma becerisi (tutus, destekleme, dogru kuvvet)
8.4 Girigsimin uygun teknikle gerceklesmesi

8.5 Kiiretaj, kompresyon vb. ek islemler

8.6 Kanama kontroliiniin saglanmasi

8.7 Regetenin yazilmasi

8.8 Hastaya bilgi verilmesi

8.9 Malzemelerin toplanmasi




Dis Hekimligi Fakiiltesi

4. Smif Klinik Uygulama Dersi

Klinik uygulama baslangi¢ sinavi tarihi (1.S1nav): Pazartesi

Klinik uygulama baslangi¢ sinavi tarihi (2.Smmav (Telafi)): Persembe

*Sinavlarin her grup i¢in uygulama dersinin ilk haftasinda yapilmasi zorunludur.

Klinik Uygulama Baslangic Sinav Sekli:

Olgme Yontemleri

X Dogru - yanlis

X Kisa cevapli (bosluk doldurma)

X Eslestirme

X] Coktan secmeli

|Z| Yapilandiritmis kisa cevapli

] Coklu secmeli

Xl Yapilandiriimis agik uclu

[] Yapilandiritmis sézli

[] Nedensellestirme (CORE) (Clinically Oriented
Reasoning Examination

[] simulasyon sinavlari

[] Gergek hayat gézlemleri; MSF (Multi Source
Feedback) / 360 Derece degerlendirme

|:| Simdle ortamda kullanilan 6l¢gme araci; OSPE/NYPS
(Nesnel Yapilandirilmis Pratik Sinav)

[] Gergek ortamda kullanilan élcme araci;
DOPs/GBG (Girigsimsel Beceri Geribildirimi)

|:| Simdle ortamda kullanilan 6lgme araci;
OSCE/NYKS (Nesnel/Objektif Yapilandiritmis Klinik
Sinav)

[] Gergek ortamda kullanilan 6lgme araci;
MiniCEX/MIKS (Mini Klinik Sinav)

Xl &dev/ proje temelli degerlendirme

Klinik uygulamada yapilacak is adedi/puan (En az): 150 Puan

- Muayene-Anamnez Formunun Doldurulmasi (10 Puan)
- Hasta (Ilk) Muayene (5 Puan)
- Olgii Alma-Kapanis Alma-Model Olusturma (Dijital veya Konvansiyonel) (10 Puan)
- Oral Hijyen Egitimi (10 Puan)

- Hasta Asiste (10 Puan)

- Debonding Uygulamasi (25 Puan)




Klinik uygulamada yapilacak islerin degerlendirme kriterleri:

Muayene ve Anamnez Formunun Doldurulmasi:

Hekim Hazirhg:
1. Kisisel Klinik Koruyucu Ekipmanlar
1.1 Maske
1.2 Eldiven

2. Genel-Kiyafet Diizen vb.
2.1 Temiz ve Utiilii Klinik Kiyafet
2.2 Isimlik Takilmas1

Hasta Koltugu (Fotoy) Hazirhg:

3. Fotdy Diizen ve Dezenfeksiyonu
3.1 Kresuar kontrolii yapildi m1?
3.2 Fotdy tablasi hastaya gore hazirlanmis m1?
3.3 Koltuk temizligi yapilmig mi1?
3.4 Reflektor Sapi, Fotdy Tablasi, Tetiyer gibi alanlar izole edilmis mi?

4. Hastaya Spesifik Aletlerin Hazirlanmasi
4.1 Muayene takimi vb. tedaviye spesifik el aletleri hazirlanmig mi1?

Hasta Hazirh@

5. Hasta Karsilama
5.1 Giiler yiizlii karsilama ve iletisim pozitif sekilde saglandi mi1?
5.2 Kendini tanitip 68renci oldugu aciklandi m1?
5.2 Hastaya fotdye oturana kadar rehberlik edildi mi?
5.3 Hasta stresinin azaltilmasi i¢in kisa bir sohbet girisiminde bulunuldu mu?

6. Hastanin Tedaviye Hazirlanmasi
6.1 Hasta pozisyonu hekim ¢alisma pozisyonuna gore ayarlandi m1?

Tedavi Degerlendirme

7. Endikasyon
7.1 Anamnez dogru alindi m1?
e Hastanin kisisel bilgileri ve sistemik anamnezi alindi m1?
e Medikal oykii (alerji, sistemik hastaliklar, ilaclar) sorgulandi m1?
e Dental 6ykii (6nceki tedaviler, sikayetler) 6grenildi mi?
e Hastanin mevcut sikayeti net sekilde kaydedildi mi?
7.2 Radyografik muayene yapildi m1?
7.3 Klinik muayene yapildi mi1?
e Muayene bulgulari diizenli sekilde kaydedildi mi?
o Az disi (yliz, gene eklemi, lenf nodlar1) muayenesi yapildi mi?
e Agiz ici yumusak dokular degerlendirildi mi?
¢ Disler tek tek muayene edilip sorunlar not edildi mi?
e Okliizyon, periodontal durum ve agiz hijyeni degerlendirildi mi?
7.4 Ayirici tani (varsa) degerlendirildi mi?
e On tani/ayirici tan1 hakkinda degerlendirme yapildi ni?

e Ek tetkik gerekliligi (radyografi vb.) diistiniildii mii?




7.5 Hasta ile tedavi secenekleri tartisildi m1? Bilgilendirme yapildi m1?

e Hastaya mevcut agi1z saglig1 durumu anlasilir sekilde agiklandi mi1?

e Bulgular hastay1 kaygilandirmadan, basit bir dille aktarildi mi1?

e Tedaviye baglanmadan 6nce genel agiz hijyeninin 6nemi vurgulandi
mi1?

e Hastaya olas1 tedavi secenekleri genel hatlariyla agiklandi mi1?

e Tedavi siireci, seans sayisi ve genel isleyis hakkinda bilgilendirme
yapildi mi1?

e Gerektiginde hekimin detayl bilgilendirme yapacagi belirtildi mi?

e Hastanin sorular1 dinlenip uygun sekilde yanitlandi m1?

Not: Tedavi degerlendirme agamalarindan herhangi birinde eksiklik olmasi durumunda; yapilan islem
klinik uygulama is barajina dahil edilmeyecektir.

Hasta Muayene:

Hekim Hazirhg

1. Kisisel Klinik Koruyucu Ekipmanlar
1.1 Maske
1.2 Eldiven
2. Genel-Kiyafet Diizen vb.
2.1 Temiz ve Utiilii Klinik Kiyafet u
2.2 Isimlik Takilmasi
Hasta Koltugu (Fotoy) Hazirh@

3. Fotdy Diizen ve Dezenfeksiyonu
3.1 Kresuar kontrolii yapildi m1?
3.2 Fotdy tablas1 hastaya gore (muayene takimi vb.) hazirlanmis m1? n
3.3 Koltuk temizligi yapilmig m1?
Hasta Hazirh@

4. Hasta Karsilama
4.1 Giiler yiizlii karsilama ve iletisim pozitif sekilde saglandi m1?
4.2 Kendini tanitip 6grenci oldugu agiklandi mi1?
4.3 Hastaya fotdye oturana kadar rehberlik edildi mi?
4.4 Hasta stresinin azaltilmasi igin kisa bir sohbet girisiminde bulunuldu mu?

Tedavi Degerlendirme

5. Endikasyon
5.1 Anamnez dogru alind1 m1?
5.2 Radyografik muayene yapildi m1?
5.3 Klinik muayene yapildi m1?
5.4 Hasta ile tedavi segenekleri tartisildi mi1? Bilgilendirme yapildi mi1?

Not: Tedavi degerlendirme asamalarindan herhangi birinde eksiklik olmasi durumunda; yapilan islem
klinik uygulama ig barajina dahil edilmeyecektir.



Ol¢ii Alma-Kapams Alma-Model Olusturma:

Hekim Hazirhg:
1. Kisisel Klinik Koruyucu Ekipmanlar
1.1 Maske
1.2 Eldiven []

1.3 Yiiz Makesi-Gozliik
2. Genel-Kiyafet Diizen vb.
2.1 Temiz ve Utiilii Klinik Kiyafet ]
2.2 Isimlik Takilmasi
Hasta Koltugu (Fotoy) Hazirhgi

3. Fotdy Diizen ve Dezenfeksiyonu
3.1 Kresuar kontrolii yapildi m1?
3.2 Fotoy tablasi hastaya gore hazirlanmis m1?
3.3 Koltuk temizligi yapilmig mi1? ]
3.4 Reflektor Sapi, Fotdy Tablasi, Tetiyer gibi alanlar izole edilmis mi?

4. Hastaya Spesifik Aletlerin Hazirlanmasi
4.1 Bardak, saksin vb. yerlesimi uygun mu? ]
4.2 Muayene takimi vb tedaviye spesifik el aletleri hazirlanmig mi1?
Hasta Hazirh@

5. Hasta Karsilama
5.1 Giiler yiizlii karsilama ve iletisim pozitif sekilde sagland1 m1?
5.2 Hastaya fotdye oturana kadar rehberlik edildi mi? L]
5.3 Hasta stresinin azaltilmasi i¢in kisa bir sohbet girisiminde bulunuldu mu?

6. Hastanin Tedaviye Hazirlanmasi
6.1 Hasta pozisyonu hekim ¢alisma pozisyonuna gore ayarlandi m1? L]
Tedavi Degerlendirme

7. Endikasyon
7.1 Anamnez dogru alindi m1?
7.2 Radyografik muayene yapildi m1?
7.3 Klinik muayene yapildi mi1? []
7.4 Hastaya 0lcii islemi i¢in bilgilendirme yapildi m1?

8. Olgii Asamast
8.1 Olcii 6ncesi agiz sivilarinin kontrolii ve/veya bulant1 refleksi kontrolii
yapildi m1? ]
8.2 Dogru ol¢ii kasig1 secimi yapildi m1?
8.3 Dogru 6l¢ii maddesi se¢imi yapildi m1?
8.4 Olgii dogrulugu degerlendirilmesi yapildi m1? Olgii detayli sekilde
incelendi mi?

Not: Tedavi degerlendirme asamalarindan herhangi birinde eksiklik olmasi durumunda; yapilan islem
klinik uygulama ig barajina dahil edilmeyecektir.



Oral Hijyen Egitimi:

Hekim Hazirhg:
1. Kisisel Klinik Koruyucu Ekipmanlar
1.1 Maske
1.2 Eldiven

Genel-Kiyafet Diizen vb.
2.1 Temiz ve Utiilii Klinik Kiyafet
2.2 Isimlik Takilmasi

Hasta Koltugu (Fotoy) Hazirhg:

3.

Fotoy Diizen ve Dezenfeksiyonu

3.1 Kresuar kontrolii yapildi m1?

3.2 Fotoy tablasi hastaya gore hazirlanmis m1?

3.3 Koltuk temizligi yapilmis m1?

3.4 Reflektor Sapi, Fotdy Tablasi, Tetiyer gibi alanlar izole edilmis mi?

Hastaya Spesifik Aletlerin Hazirlanmasi

4.1 Bardak, saksin vb. yerlesimi uygun mu?

4.2 Muayene takimi vb tedaviye spesifik el aletleri hazirlanmig mi1?

4.3 Egitim i¢in gerekli gérsel materyaller (model, fir¢a, brosiir) hazirlandi
mi1?

Hasta Hazirh@

5.

Hasta Karsilama

5.1 Giiler yiizlii karsilama ve iletisim pozitif sekilde saglandi mi1?

5.2 Hastaya fotdye oturana kadar rehberlik edildi mi?

5.3 Hasta stresinin azaltilmasi i¢in kisa bir sohbet girisiminde bulunuldu mu?
5.4 Egitim i¢in gerekli gorsel materyaller (model, fir¢ca vb.) hazirlandi m1?

Teorik Bilgilendirme

6.

Hasta bilgilendirmesi

6.1 Egitim amacina dair kisa agiklama yapildi m1?

6.2 Hastanin mevcut firgalama aligkanliklart soruldu mu?

6.3 Dis ciirligii ve dis eti hastaliklarinin nedenleri anlatildi mi1?
6.4 Fircalama siklig1 (glinde en az 2 kez) belirtildi mi?

6.5 Fircalama siklig1 (glinde en az 2 kez) belirtildi mi?

6.6 Dis ipi ve arayiiz fir¢as1 kullanim1 vurgulandi m1?

6.7 Beslenme aligkanliklarinin agiz sagligina etkisi agiklandi m1?
6.8 Ag1z gargaralar1 ve ek tiriinler hakkinda bilgi verildi mi?

6.9 Sik atistirma ve sekerli gidalarin zarar1 vurgulandi mi1?

7.

Pratik Uygulama

7.1 Dis firgalama teknigi (6rn. Bass teknigi) model lizerinde gosterildi mi?
7.2 Hastanin model iizerinde uygulama yapmasi istendi mi?

7.3 Eksik veya yanlis uygulamalar diizeltilip tekrar ettirildi mi?

8.

Kontrol ve Pekistirme
8.1 Hastanin sorular1 yanitlandi mi1?
8.2 Anlatilanlarin anlasilip anlasiimadig1 kontrol edildi mi?




Not: Teorik bilgilendirme asamalarindan herhangi birinde eksiklik olmas1 durumunda; yapilan islem
klinik uygulama is barajina dahil edilmeyecektir.

Hasta Asiste:
Hekim Hazirhg
1. Kisisel Klinik Koruyucu Ekipmanlar
1.1 Maske []
1.2 Eldiven
2. Genel-Kiyafet Diizen vb.
2.1 Temiz ve Utiilii Klinik Kiyafet ]

2.2 Isimlik Takilmasi
Hasta Koltugu (Fotoy) Hazirhg:

3. Fotdy Diizen ve Dezenfeksiyonu
3.1 Kresuar kontrolii yapildi mi1?
3.2 Fotdy tablasi hastaya gore hazirlanmis m1?
3.3 Koltuk temizligi yapilmis mi1? ]
3.4 Reflektor Sapi, Fotdy Tablasi, Tetiyer gibi alanlar izole edilmis mi?

4. Hastaya Spesifik Aletlerin Hazirlanmasi
4.1 Bardak,saksin vb. yerlesimi uygun mu?
4.2 Muayene takimi1 vb tedaviye spesifik el aletleri hazirlanmis m1?
4.3 Tedaviye baglamadan 6nce gerekli malzemeler hakkinda hekimden teyit L]
ald1 m1?
Hasta Hazirh@

5. Hasta Karsilama
5.1 Giiler yiizlii karsilama ve iletisim pozitif sekilde saglandi mi1?
5.2 Hastaya fotdye oturana kadar rehberlik edildi mi? L]
5.3 Hasta stresinin azaltilmasi i¢in kisa bir sohbet girisiminde bulunuldu mu?

6. Hastanin Tedaviye Hazirlanmasi
6.1 Istenen malzemeleri eksiksiz ve dogru sekilde getirdi mi? L]
6.2 Malzemeleri zamaninda ve hizli bir sekilde ulagtirdi mi1?
6.3 Malzemeleri temiz ve diizenli sekilde tabloya yerlestirdi mi?
6.4 Sik kullanilacak aletleri hekimin erisimine uygun konumlandirdi m1?
6.5 Steril ve steril olmayan alanlar1 birbirine karigtirmadi mi1?

Tedavi Sonrasi

7. Uygulama Sonrast
7.1 Kullanilan malzemeleri uygun sekilde ayirdi mi1? (atik, sterilizasyon,
tekrar kullanilacaklar) []
7.2 Tabla ve ¢alisma alanini temiz birakti mi1?
7.3 Sonraki hasta i¢in hazirlik siirecine katki sagladi m1?

Not: Hasta hazirlig1 asamalarindan herhangi birinde eksiklik olmas1 durumunda; yapilan islem klinik
uygulama is barajina dahil edilmeyecektir.



Debonding Klinik Uygulamasi:

Hekim Hazirhg:
1. Kisisel Klinik Koruyucu Ekipmanlar
1.1 Maske
1.2 Eldiven

1.3 Yuz Makesi-Gozluk

2. Genel-Kiyafet Diizen vb.

2.1 Temiz ve Utiilii Klinik Kiyafet
2.2 Isimlik Takilmasi

Hasta Koltugu (Fotoy) Hazirhgi

3. Fotdy Diizen ve Dezenfeksiyonu

3.1 Kresuar kontrolii yapildi m1?

3.2 Fotoy tablasi hastaya gore hazirlanmis m1?

3.3 Tedaviye spesifik gerekli el aletleri ve doner aletler hazirlanmig m1?
3.4 Koltuk temizligi yapilmis mi1?

3.5 Reflektdr Sapi, Fotdy Tablasi, Tetiyer gibi alanlar izole edilmis mi?

. Hastaya Spesifik Aletlerin Hazirlanmasi

4.1 Bardak,saksin vb. yerlesimi uygun mu?

4.2 Doner aletlerin bakimi1 ve kontolii yapilmis m?

4.3 Muayene takimi vb tedaviye spesifik el aletleri (debonding pensi,
temizleme aletleri, polisaj materyalleri vb) hazirlanmig m1?

4.4 Frezlerin se¢imi dogru mu?

4.5 Frezlerin saklandig1 ortam uygun mu?

4.6 Tedaviye baslamadan once gerekli malzemeler hakkinda hekimden teyit
ald1 m1?

Hasta Hazirh@

5. Hasta Karsilama

5.2 Giiler yiizlii karsilama ve iletisim pozitif sekilde saglandi m1?

5.2 Kendini tanitip 6grenci oldugu agiklandi m1?

5.3 Hastaya fotOye oturana kadar rehberlik edildi mi?

5.4 Hasta stresinin azaltilmasi icin kisa bir sohbet girisiminde bulunuldu mu?

6.

Hastanin Tedaviye Hazirlanmasi
6.1 Hasta onltigii takildi m1?
6.2 Hasta pozisyonu hekim ¢alisma pozisyonuna gore ayarlandi m1?

Tedavi Degerlendirme

7.

Debonding Islemi

7.1 Braketler dikkatli ve sistematik sekilde ¢ikarildi mi1?

7.2 Adhesiv artiklart giivenli ve etkin bir sekilde temizlendi mi?

7.3 Dis minesi ve ¢evre dokular korunarak islem tamamlandi mi1?
7.4 Islem sirasinda hasta konforu saglandi mi1 ve travma &nlendi mi?
Son Islemler

8.1 Polisaj ve temizleme islemi eksiksiz yapildi mi1?

8.2 Retainer veya pekistirme hakkinda hastaya bilgi verildi mi?




mi?

8.3 Hasta sonras1 bakim ve olas1 komplikasyonlar hakkinda bilgilendirildi

Tedavi Sonrasi

9. Uygulama Sonrasi
9.1 Kullanilan malzemeleri uygun sekilde ayirdi mi? (atik, sterilizasyon,
tekrar kullanilacaklar)

9.2 Tabla ve ¢alisma alanini temiz biraktr mi?

[

Not: Tedavi degerlendirme agamalarindan herhangi birinde eksiklik olmasi durumunda; yapilan islem
klinik uygulama is barajina dahil edilmeyecektir.

Klinik uygulama sonu smav tarihi: Cuma

*Sinavlarin her grup i¢in uygulama dersinin son haftasinda yapilmasi zorunludur.

Klinik Uygulama Sonu Smav Sekli:

Olgme Yontemleri

X Dogru - yanlis

X Kisa cevapli (bosluk doldurma)

X Eslestirme

X] Coktan secmeli

Xl Yapilandiriimis kisa cevapli

] Coklu secmeli

Xl Yapilandiriimis agik uclu

[] Yapilandiritmis sézli

[] Nedensellestirme (CORE) (Clinically Oriented
Reasoning Examination

[] simulasyon sinaviari

[] Gergek hayat gézlemleri; MSF (Multi Source
Feedback) / 360 Derece degerlendirme

|:| Simdle ortamda kullanilan 6lgme araci; OSPE/NYPS

(Nesnel Yapilandirilmis Pratik Sinav)

[] Gergek ortamda kullanilan élcme araci;
DOPs/GBG (Girisimsel Beceri Geribildirimi)

] simule ortamda kullanilan 6lgme araci;
OSCE/NYKS (Nesnel/Objektif Yapilandiritmig Klinik
Sinav)

[] Gergek ortamda kullanilan 6lgme araci;
MiniCEX/MIKS (Mini Klinik Sinav)

Xl &dev/ proje temelli degerlendirme




Dis Hekimligi Fakiiltesi

4. Simif Protetik Dis Tedavisi Klinik Uygulama Dersi

Klinik uygulama baslangi¢ sinavi tarihi (1.Smmav): Pazartesi

Klinik uygulama baslangi¢ sinavi tarihi (2.Sinav (Telafi)): Carsamba

*Sinavlarin her grup i¢in uygulama dersinin ilk haftasinda yapilmasi zorunludur.

Klinik Uygulama Baslangi¢ Sinav Sekli:

Olgme Yontemleri

Xl Dogru - yanlis

X Kisa cevapli (bosluk doldurma)

[] Eslestirme

Xl Coktan segmeli

Xl Yapilandirilmis kisa cevapli

[] Coklu segmeli

Xl Yapilandiritmis acik uclu

[] Yapilandirtmis sézlii

[ ] Nedensellestirme (CORE) (Clinically Oriented
Reasoning Examination

[] simiilasyon sinavlari

|:| Gergek hayat gozlemleri; MSF (Multi Source
Feedback) / 360 Derece degerlendirme

[] simiile ortamda kullanilan lgme araci; OSPE/NYPS
(Nesnel Yapilandirilmig Pratik Sinav)

[] Gercek ortamda kullanilan 6lgme araci;
DOPs/GBG (Girisimsel Beceri Geribildirimi)

[] Simiile ortamda kullanilan 6lgme araci;
OSCE/NYKS (Nesnel/Objektif Yapilandiritmig Klinik
Sinav)

[ ] Gergek ortamda kullanilan 6lgcme arac;
MiniCEX/MIKS (Mini Klinik Sinav)

[[] &dev / proje temelli degerlendirme




Klinik uygulamada yapilacak is adedi/puam (En az):

- Siiye sabit protez
- 2 adet tek ¢ene hareketli protez (Tam/Parsiyel)

Klinik uygulamada yapilacak islerin degerlendirme kriterleri:

Sabit Protez:

Hekim Hazirhg:

1. Kisisel Klinik Koruyucu Ekipmanlar
1.1 Maske
1.2 Eldiven
1.3 Yiiz Makesi-Gozliik

2. Genel-Kiyafet Diizen vb.
2.1 Temiz ve Utiilii Klinik Kiyafet
2.2 Isimlik Takilmasi

Hasta Koltugu (Fotoy) Hazirhgi

3. Fotdy Diizen ve Dezenfeksiyonu
3.1 Kresuar kontrolii yapildi m1?
3.2 Fotdy tablas1 hastaya gore hazirlanmis mi1?
3.3 Tedaviye spesifik gerekli el aletleri ve doner aletler hazirlanmig m1?
3.4 Koltuk temizligi yapilmis m1?
3.5 Reflektor Sapi, Fotdy Tablasi, Tetiyer gibi alanlar izole edilmis mi?

4. Hastaya Spesifik Aletlerin Hazirlanmasi
4.1 Bardak,saksin vb. yerlesimi uygun mu?
4.2 Doner aletlerin bakimi ve kontolii yapilmis m1?
4.3 Muayene takimi vb tedaviye spesifik el aletleri hazirlanmig m1?
4.4 Frezlerin se¢imi dogru mu?
4.5 Frezlerin saklandig1 ortam uygun mu?

Hasta Hazirhgi

5. Hasta karsilama
5.1 Giiler yiizlii kargilama ve iletisim pozitif sekilde saglandi m1?
5.2 Hastaya fotdye oturana kadar rehberlik edildi mi?
5.3 Hasta stresinin azaltilmasi i¢in kisa bir sohbet girisiminde bulunuldu mu?

6. Hastanin tedaviye hazirlanmasi
6.1 Hasta onligii takildi m1?
6.2 Hasta pozisyonu hekim calisma pozisyonuna gore ayarlandi m1?

Tedavi Degerlendirme

7. Endikasyon
7.1 Anamnez dogru alind1 mi1?
7.2 Radyografik muayene yapildi m1?
7.3 Klinik muayene yapildi m1?
7.4 Ayirict tan1 (Varsa) degerlendirildi mi?
7.5 Hasta ile tedavi se¢enekleri tartisildi mi? Bilgilendirme yapildi m1?

8. Preparasyon
8.1 Dis yapisinin korunmasi saglandi mi1? Morfolojiye sagdik kalind1 mi1?
8.2 Marjinal bitim ¢izgisi uygun sekilde olusturuldu mu?
8.3 Retansiyon Rezistans kriterlerinin saglanmasi i¢in gerekli islemler
yapildi m1?




8.4 Uygun doner alet ve kesici alet (frez) se¢cimi yapildi m1?
8.5 Dogal dokular korundu mu?

Olcii Asamasi

9.1 Olgii 6ncesi agiz sivilarmin kontrolii ve/veya bulant: refleksi kontrolii
yapild1 mi1?

9.2 Dogru o6l¢ii kasig1 se¢imi yapildi m1?

9.3 Dogru 6l¢ii maddesi secimi yapildi mi1?

9.4 Dogru teknik secimi yapildi m1?

9.5 Olgii dogrulugu degerlendirilmesi yapildi m1? Olgii detayl sekilde
incelendi mi?

10.

Metal Prova

10.1 Alt yapinin tasariminin degerlendirilmesi yapildi m1?
10.2 Metal kalinlig1 kontrolii yapild1 mi1?

10.3 Marjinal uyum kontrolii yapildi m1?

10.4 Kontak uyumu kontrolii yapildi mi1?

10.5 Okliizal uyum yapildi m1?

11.

Dentin Prova

11.1 Koprii govdesi ve genel degerlendirilme yapildi mi1?
11.2 Dentin morfolojisinin kontrolii yapild1 m1?

11.3 Kontak uyumu kontroli yapildi mi1?

11.4 Marjinal uyum kontrolii yapildi m1?

11.5 Okliizal uyum yapildi mi1?

12.

Teslim

12.1 Glaze ve/veya mekanik polisaj yapildi m1?

12.2 Uygun siman se¢imi yapildi mi1?

12.3 Simanin uygulamasi dogru olarak yapildi mi1?

12.4 Simantasyon dncesi uygun ve dogru izolasyon teknikleri kullanildi m1?
12.5 Artik siman temizlenmesi ve sonrasinda hasta bilgilendirmesi yapildi
mi1?

Hareketli Protez:

Hekim Hazirhg

1.

Kisisel Klinik Koruyucu Ekipmanlar
1.4 Maske

1.5 Eldiven

1.6 Yiiz Makesi-Gozliik

Genel-Kiyafet Diizen vb.
2.1 Temiz ve Utiilii Klinik Kiyafet
2.2 Isimlik Takilmasi

Hasta Koltugu (Fotoy) Hazirh@

3.

Fotdy Diizen ve Dezenfeksiyonu

3.1 Kresuar kontrolii yapildi m1?

3.2 Fotdy tablasi hastaya gore hazirlanmis m1?

3.3 Tedaviye spesifik gerekli el aletleri ve doner aletler hazirlanmig m1?
3.4 Koltuk temizligi yapilmis m1?

3.5 Reflektor Sapi, Fotoy Tablasi, Tetiyer gibi alanlar izole edilmis mi?

Hastaya Spesifik Aletlerin Hazirlanmasi
4.1 Bardak,saksin vb. yerlesimi uygun mu?




4.2 Doner aletlerin bakimi ve kontolii yapilmis m1? H
4.3 Muayene takimi1 vb tedaviye spesifik el aletleri hazirlanmis m1?
4.4 Frezlerin se¢cimi dogru mu?

4.5 Frezlerin saklandig1 ortam uygun mu?

Hasta Hazirhg

5. Hasta karsilama
5.1 Giiler yiizlii karsilama ve iletisim pozitif sekilde saglandi m1? ]
5.2 Hastaya fotdye oturana kadar rehberlik edildi mi?
5.4 Hasta stresinin azaltilmasi i¢in kisa bir sohbet girisiminde bulunuldu mu?

6. Hastanin tedaviye hazirlanmasi
6.1 Hasta onliigii takildi m1? [
6.3 Hasta pozisyonu hekim ¢alisma pozisyonuna gore ayarlandi mi1?

Tedavi Degerlendirme

7. Endikasyon
7.1 Anamnez dogru alind1 m1?
7.2 Radyografik muayene yapildi m1? 0
7.3 Klinik muayene yapildi mi1?
7.4 Ayirict tan1 (Varsa) degerlendirildi mi?
7.5 Hasta ile tedavi se¢enekleri tartisildi mi? Bilgilendirme yapildi m1?

8. Olcii Asamasi
8.1 Olg¢ii 6ncesi agi1z stvilarinin kontrolii ve/veya bulanti refleksi kontrolii
yapildi m1?
8.2 Dogru olcii kasigi secimi yapildi m1? O
8.3 Dogru 6l¢li maddesi se¢imi yapildi m1?
8.4 Dogru teknik secimi yapildi m1?
8.5 Olcii dogrulugu degerlendirilmesi yapildi m1? Olgii detayli sekilde
incelendi mi?

9. Disli Prova
9.1 Alt yap1 degerlendirmesi yapildi mi ?
9.2 Digslerin yerlesimi ve uygunlugu kontol edildi mi ? 0
9.3. Okliizyon kontrolii yapildi m1 ?
9.4. Fonasyon kontrolii yapildi m1 ?

10. Teslim
10.1. Protez bitim sinirlar1 ve tutuculuk kontrolii yapildi m1 ?
10.2. Dislerin konumlar1 ve okliizyon kontrolii yapildi mi1 ?
10.3 Polisaj sonrasinda hasta bilgilendirmesi yapildi m1?

Not: Tedavi degerlendirme asamalarindan herhangi birinde eksiklik olmas1 durumunda; yapilan
islem klinik uygulama is barajina dahil edilmeyecektir.



Klinik uygulama sonu sinav tarihi: Persembe

*Siavlarin her grup i¢in uygulama dersinin son haftasinda yapilmasi zorunludur.

Klinik Uygulama Sonu Sinav Sekli:

Olgme Yontemleri

X Dogru - yanlis

[X] Kisa cevapli (bosluk doldurma)

[] Eslestirme

X Goktan segmeli

Xl Yapilandirilmis kisa cevapli

[] Coklu segmeli

Xl Yapilandiritmis acik uclu

[] Yapilandirtmis sézlii

[] Nedensellestirme (CORE) (Clinically Oriented
Reasoning Examination

[] simuilasyon sinavlari

[ ] Gergek hayat gozlemleri; MSF (Multi Source
Feedback) / 360 Derece degerlendirme

[] simiile ortamda kullanilan 6lgme araci; OSPE/NYPS
(Nesnel Yapilandirilmis Pratik Sinav)

[ ] Gercek ortamda kullanilan 6lcme araci;
DOPs/GBG (Girisimsel Beceri Geribildirimi)

[_] simiile ortamda kullanilan élgme araci;
OSCE/NYKS (Nesnel/Objektif Yapilandirilmig Klinik
Sinav)

[] Gergek ortamda kullanilan 6lgcme araci;
MiniCEX/MIKS (Mini Klinik Sinav)

|:| Odev / proje temelli degerlendirme




DiS HEKIMLIGI FAKULTESI

4. SINIF PERIODONTOLOJI KLINIK UYGULAMA DERSI

Klinik uygulama baslangi¢ sinavi tarihi (1.S1nav): Pazartesi

Klinik uygulama baslangic sinavi tarihi (2.Smmav (Telafi)): Carsamba

*Sinavlarin her grup i¢in uygulama dersinin ilk haftasinda yapilmasi zorunludur.

Klinik Uygulama Baslangic Sinav Sekli:

Olgme Yontemleri

[] Dogru - yanlis

] Kisa cevapli (bosluk doldurma)

[] Eslestirme

[] Coktan secmeli

|:| Yapilandiritlmis kisa cevapli

[] Coklu secmeli

Xl Yapilandiriimis agik uclu

[] Yapilandiritmis sézli

[] Nedensellestirme (CORE) (Clinically Oriented
Reasoning Examination

[] simulasyon sinavlari

[] Gergek hayat gézlemleri; MSF (Multi Source
Feedback) / 360 Derece degerlendirme

|:| Simdle ortamda kullanilan 6lgme araci; OSPE/NYPS
(Nesnel Yapilandirilmis Pratik Sinav)

] Gergek ortamda kullanilan élcme araci;
DOPs/GBG (Girigsimsel Beceri Geribildirimi)

|:| Simdle ortamda kullanilan 6lgme araci;
OSCE/NYKS (Nesnel/Objektif Yapilandiritmis Klinik
Sinav)

[] Gergek ortamda kullanilan 6lgme araci;
MiniCEX/MIKS (Mini Klinik Sinav)

[] &dev/ proje temelli degerlendirme

Klinik uygulamada yapilacak is adedi/puani (En az):

En az 2 tanesi periodontitis olmak {izere periodontal hastalig

tedavisi

olan 6 bireyin cerrahisiz periodontal

Klinik uygulamada yapilacak islerin degerlendirme kriterleri:




DiS HEKIMLIGI FAKULTESI
4. SINIF PERIODONTOLOJI KLINIK UYGULAMA DERSI

Hasta Kodu:
Hasta Adi-Soyadi:
Tanx:

Periodontoloji Klinik Uygulama Degerlendirme Kriterleri

Basar diizeyi

Basan Olgiitleri ve Gostergeleri Yapt Yapamadi

A. Calisma Alaninin Diizeni

A1. Unitin temizligini kontrol eder.

A2. Malzemeleri eksiksiz olarak temin eder ve uniti hazirlar. *

A3. Kisisel koruyucu ekipmanlar: temin eder.

B. Hastayla iletisim ve Hasta Hazirhig

B1. Hastay1 bekleme salonundan klinige alir ve kendini tanitir.

B2. Giller yiizlii ve kibar davranir.

B3. Hasta onliigiinii takar. Tan1 ve tedavi takimini tablaya koyar.

B4. Hastanin fotdyde dogru konumda oturmasini saglar. Hastaya gore hekim
calisma pozisyonunu ayarlar.

C. Hasta Onamimin Alinmasi

C1. Uygulamanin siiresini ve igerigini hastanin anlayacag sekilde kisa ve net bir
sekilde anlatir.

C2. Hastanin yazili onam1 okumasini ve imzalanmasini saglayarak yazili onami
kayit altina alir.

D. Hekim Hazirh@

D1. Temiz ve iitiili klinige uygun kiyafetle hazir bulunur.

D2. Isimligini klinik énliigiiniin yakasinda takili bulundurur.

D3. Maske ve aerosollii islemler i¢in siperlik takar.

E. Medikal ve Dental Anamnez Alinmasi

E1. Hastanin demografik bilgilerini kaydeder.

E2. Hastanin sistemik hastalik gegmisini ve kullandigi ilaglar1 kaydeder.

E3. Hastanin sigara kullanim sikligin1 kaydeder.

E4. Hastanin dental ve periodontal hikayesini alir.

ES. Hastanin esas sikayetini sorar ve kaydeder.




F. Klinik ve Radyografik Periodontal Muayene

F1. Agiz i¢i yumusak dokular renk, form ve yiizey 6zellikleri ile iligkili olarak
inceler.

F2. Periodontal sonda kullanarak tiim agi1z sondalama derinligi (SD) ve klinik
atasman kayb1 (KAK) ve sondalamada kanama (SK) parametrelerini degerlendirir.

F3. Radyografik muayene yaparak alveol kemigi seviyesini inceler ve yorumlar.

G. Tani ve Tedavi Planlamasi

G1. Anamnez, klinik ve radyolojik bulgular iligskilendirerek tani koyar.

G2. Taniya uygun tedavi planlamasi yapar.

G3. Tedavi planlamasini aciliyetine gore siralar.

G4. Tedavi planlamasiyla ilgili hastaya bilgi verir.

H. Tedavi Degerlendirme (Cerrahisiz Periodontal Tedavi)

H1. Tedaviler sirasinda asepsi ve antisepsi kurallarina uygun davranir.*

H2. Tedavi i¢in dogru aleti seger.

H3. El aletini, islem yapacag1 bolgeye uygun olarak destek alarak dogru sekilde
tutar ve konumlandirir.

H4. Gerekli olan her bir dis bolgesi i¢in dis ylizeyi temizligi (scaling) islemini
eksiksiz tamamlar.*

H5. Kanama kontroliinii yapar.

H6. Dis yiizeyi temizligi (Scaling) islemini yaparken disetine zarar vermez.*

H7. Gerekli durumlarda, yiizeyel renklenmeleri uzaklagtirmak i¢in mikromotor,
lastik ve periodontal pat kullanarak polisaj iglemini yapar.

HS. Hastaya oral hijyen egitimi verir; hastaya 6zel, sdzel ve gorsel olarak model
lizerinde oral hijyen ara¢larinin kullanimini gosterir.

H9. Hastanin bir sonraki tedavi/kontrol randevusunu diizenler.

H10.Gerekli hastalarda bolgeye 6zgii periodontal kiireti dogru destek ile dogru
konumlandirarak kok ylizeyi diizlestirmesi iglemini yapar.

H11. Kok ylizeyi diizlestirmesi islemini yaparken disetine zarar vermez.*

H12. Tedavinin tamamlanmasinin ardindan diizenlenen kontrol randevusunda diseti
iyilesmesini degerlendirir.*

Not: Tiim 6l¢iitler kapsaminda %80 ve listlinde “Yapt1” basaris1 gosterilmesi ve siirecin eksiksiz tamamlanmasi
onemlidir. %80’in altinda bir puan alinmasi halinde, ilgili hasta tamamlanmasi1 gereken klinik uygulama
barajina dahil edilmeyecektir. Hastanin klinik uygulama barajina dahil edilmesi i¢in * ile gosterilen Slgiitlerde
“Yapt1” bagaris1 gosterilmesi zorunludur.

Tedavi Seanslar1 ve Yapilan islemler:

1. Seans:

2. Seans:

3. Secans: Tedavi Bitimi

4. Seans: Ogretim Uyesi:
[mza:




Klinik uygulama sonu smav tarihi: Cuma
*Sinavlarin her grup i¢in uygulama dersinin son haftasinda yapilmasi zorunludur.

Klinik Uygulama Sonu Sinav Sekli:

[] Dogru - yanlis ] Kisa cevapli (bosluk doldurma)
[] Eslestirme X] Coktan secmeli

|:| Yapilandiritlmis kisa cevapli |:| Coklu segmeli

[] Yapilandiritmis agik uclu [] Yapilandiritmis sézli

[] Nedensellestirme (CORE) (Clinically Oriented

Reasoning Examination |:| Simtlasyon sinavlari

Olgme Yéntemleri [ ] Gergek hayat gozlemleri; MSF (Multi Source

Feedback) / 360 Derece degerlendirme |:| Simdle ortamda kullanilan 6lgme araci; OSPE/NYPS

(Nesnel Yapilandirilmis Pratik Sinav)

[] Gergek ortamda kullanilan élcme araci; ] Simule ortamda kullanilan 6lgme araci;
DOPs/GBG (Girisimsel Beceri Geribildirimi) OSCE/NYKS (Nesnel/Objektif Yapilandiritmis Klinik
Sinav)

[] Gergek ortamda kullanilan 6lgme araci;
MiniCEX/MIKS (Mini Klinik Sinav) [] &dev/ proje temelli degerlendirme




Giresun Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi

Agiz, Dis ve Cene Radyolojisi 4. Siif Klinik Uygulama Dersi Baraj ve Ol¢me Degerlendirme

Kriterleri

Klinik uygulama baslangi¢ siaw tarihi (1. On simav): Klinik uygulama déneminin ilk giinii

Klinik uygulama baslangi¢ siavi tarihi (2. On Siav (Telafi)): Klinik uygulama déneminin

ticlincll glinti

* On sinavlarin, her grup igin uygulama dersinin ilk haftasinda yapilmasi zorunludur.

* On sinavdan basarili olan 6grenciler ertesi giin hasta alinimina/radyolojik tetkik uygulamalarina
baslayabilir.

* Her iki sinavda da basarisiz olan dgrenciler, ilgili uygulama dersini basarisiz olarak tamamlamis
sayilacaktir.

* On sinav notlari ara sinav notu olarak degerlendirilecektir.

* On sinav notu 50 puanin altinda olanlar bagarisiz sayilacaktir.

* “Agi1z, Dis ve Cene Radyolojisi I”” dersinde iglenen tiim konular sinava dahildir.

Klinik Uygulama Baslangi¢c Sinav Sekli:

Olgme Yontemleri

X Dogru - yanlis

X Kisa cevapli (bosluk doldurma)

X Eslestirme

X Coktan segmeli

[ Yapilandiriimis kisa cevapli

X Coklu segmeli

X Yapilandiriimis agik uglu

X Yapilandiriimis sézl

[J Nedensellestirme (CORE) (Clinically
Oriented Reasoning Examination

X Similasyon sinavlari

[ Gergek hayat gézlemleri; MSF (Multi Source
Feedback) / 360 derece degerlendirme

[ Simule ortamda kullanilan 6lgme araci;
OSPE/NYPS (Nesnel Yapilandiriimis Pratik Sinav)

[J Gergek ortamda kullanilan élgme araci;
DOPs/GBG (Girisimsel Beceri Geribildirimi)

[ Simiile ortamda kullanilan élgme araci;
OSCE/NYKS (Nesnel/Objektif Yapilandirnimis Klinik
Sinav)

X Gercek ortamda kullanilan élgme araci;
MiniCEX/MIKS (Mini Klinik Sinav)

] Odev / proje temelli degerlendirme

*Agiz, Dis ve Cene Radyolojisi 4. Sinif uygulama dersi klinik ve radyoloji olarak iki kisimdan

olusmaktadir.

Klinik ve radyolojik uygulamada yapilacak is adedi/puani (En az):

8 hasta muayenesi
Bir giinde en fazla 2 muayene klinik uygulama barajina dahil edilir. Fazlasi baraja

o

dahil edilmez.

25 intraoral radyografi
20 adet modelden, 5 adeti hastadan (3 periapikal,2 bite-wing radyografi)

4 Lo

o}




o Bir giinde en fazla 3 intraoral radyografi klinik uygulama barajina dahil edilir.
Fazlasi sayilmaz.
o Klinik barajina dahil olmasa dahi, 6grencinin teorik bilgi eksikligini gidermeye yonelik ek
odevler, ek ¢alisma programlar veya pratik galismalar verilebilir. Ogrenci bu sorumluluklari
da klinik uygulama siiresi igerisinde yerine getirmek zorundadur.

Calisma Giinleri ve Kurallar

o« Klinik uygulama listesine gore 6grencilerin klinik ve radyoloji giinleri 6nceden belirlenir.

» Belirlenen giinler disinda klinik veya radyolojide hasta muayenesi yapilamaz.

o Resmi tatiller ve idari izinler nedeniyle etkilenen klinik uygulama giinleri igin dersin
yliriitiiciisii hasta aliminda ve radyografi ¢ekimde istisna yapabilir.

o Klinik uygulamalar sirasinda yaganabilecek yogunluk, hasta randevularinda gecikmeler,
hasta sayisinin yetersizligi veya mevcut hastalarin 65 yas {istii, hamile, engelli ya da acil
miidahale gerektiren bireylerden olugmasi gibi durumlarda, hastalarin dogrudan dgretim
iiyesi tarafindan muayene edilmesi gerekebilir. Bu tiir durumlarda 6grencilere hasta
verilmeyebilir.

o Ogrenci, dekanligin belirledigi tiniforma ile derse gelmelidir.

o Klinik i¢inde kimlik kartini/isimliligini goriiniir sekilde takmalidur.

o Hastalarla, ¢alisanlarla ve arkadaslariyla iligkilerinde hekim vakarina yakisir davranig
sergilemelidir.

 Yapilan tiim muayene ve radyografi ¢ekimlerinin imzalari, giin sonunda sorumlu 6gretim
iiyesinden alinmalidir. Alinmadig: takdirde is barajina dahil edilmeyecektir.

 Klinik uygulama defterinin derse getirilmesi zorunludur.

o Klinik uygulama baglangg saatleri sabah 8.30, 6gleden sonra 13.15’dir. Bu saatlerden 6nce
ogrenci klinikte hazir bulunmalidir. Eger 6grenci baslangic saatinden sonra klinige gelirse
devamsizlik olarak kaydedilir.

o Ogrencinin klinik uygulama sirasinda izin almadan klinik alanini terk etmesi kesinlikle
yasaktir. Tespit edilen durumlarda 6grenci yok yazilir.

o Ogrenciler klinik uygulama siiresince kendilerine verilen poster, seminer sunumu veya vaka
sunumu gibi 6devleri klinik uygulama sonuna kadar teslim etmekle ylikiimludiir.

Klinik ve radyolojik uygulamada yapilacak islerin degerlendirme kriterleri:

Hekim Hazirhgi

1. Kisisel Klinik Koruyucu Ekipmanlar

1.1 Maske

1.2Eldiven -
2. Genel-Kiyafet Duzen vb.

2.1 Temiz ve Utuli Klinik Kiyafet* [

2.2 isimlik Takilmasi
2.3Klinik uygulama defteri
Hasta Koltugu (Fotoy) Hazirhgi

3. Fotdy Diizen ve Dezenfeksiyonu
3.1 Kresuar kontrolti yapildi mi?
3.2 Fotoy tablasi hastaya gére hazirlanmig mi? m
3.3 Koltuk temizligi yapiimis mi?

4. Hastaya Spesifik Aletlerin Hazirlanmast
4.1 Muayene takimi, spang vb. muayene/tedaviye spesifik el aletleri
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10.6 Eksik digler ve ¢ekim bosluklari tespit edildi mi?

10.7 Dislerin renklenmeleri ve dental anomalileri incelendi mi?
10.8 Dislerin mobilitesi degerlendirildi mi?

10.9 Oklizyon ve artikllasyon iligkileri muayene edildi mi?
10.10 Dis sikma, gicirdatma veya parafonksiyonel aligkanliklar
gozlendi mi?

11. Radyolojik Degerlendirme
11.1 ligili vaka igin dogru radyografi turlerini segebildi mi?
11.2 Cekilen radyografilerin kalitesini (pozisyon, kontrast, keskinlik,
artefakt, radyografi hatasi) degerlendirebildi mi?
11.3 Radyografide dis ve ¢evre dokulari sistematik bigcimde inceledi
mi?
11.4 Curik, restorasyon ve kanal tedavilerini dogru sekilde taniyabildi
mi?
11.5 Periodontal dokular ve alveol kemigini dogru degerlendirebildi
mi?
11.6 Anatomik yapilari dogru sekilde ayirt edebildi mi?
11.7 Patolojik bulgulari (kist, timor, periapikal lezyon vb.) taniyabildi
mi?
11.8 Radyolojik bulgulari klinik muayene bulgulari ile iliskilendirebildi
mi?
11.9 Bulgular klinik uygulama defterine dogru ve eksiksiz sekilde
kaydedebildi mi?
11.10 Hastanin eski radyolojik gorintilerine bakildi mi? Glincel
radyolojik gérintilerle kiyaslama yapildi mi?

Radyolojik Cekimlerin Degerlendirilmesi

12. Film ¢gekim agamalarinin ve goruntilerin degerlendirilmesi
12.1 Hasta pozisyonu dogru mu?
12.2 Film/sensor yerlestirmesini dogru yapti mi?
12.3 Rontgen tlpund dogru agilandirdi mi?
12.4 Koruyucu onlemleri (6nluk, tiroid koruyucu vb.) uyguladi mi?
12.5 Cekim sirasinda hastayi dogru yoénlendirdi mi?
12.6 Goruntlde istenen bolgeyi tam olarak elde etti mi?
12.7 Gorluntlide ¢ekim ve pozisyona bagl artefakt var mi?
12.8 Goruntide konumlandirma hatasi olmadi mi?
12.9 Cekim sonrasinda radyografiyi teknik kalite agisindan kontrol
edildi mi?
12.10 Plaklarin taranmasi ve bilgisayar ortaminda depolanmasi
sirasinda uygun adimlar izlendi mi?
12.11 Dezenfeksiyon

Teshis ve Tedavi Planlamasi

13. Endikasyon
13.1 Klinik ve radyolojik bulgulari birlestirerek 6n tani koyabildi mi?
13.2 Bulgulari dogru sekilde analiz ederek kesin taniya ulagabildi mi?
13.3 Ayirici tani yapabildi mi?
13.4 Hastanin sistemik durumunu ve anamnez bilgilerini tedavi
planina dahil edebildi mi?
13.5 Tani dogrultusunda uygun tedavi segeneklerini belirleyebildi mi?
13.6 Tedavi planini agsamalar halinde sistematik olarak olusturabildi
mi?
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mi?

mi?

13.7 Tedavi seceneklerinin avantaj ve dezavantajlarini tartigabildi mi?
13.8 Hastaya uygun ve uygulanabilir en iyi tedavi planini segebildi

13.9 Tedavi surecinde multidisipliner yaklasim gerektiren durumlari
fark edebildi mi?
13.10 Tedavi planini klinik uygulama defterine dogru ve eksiksiz
sekilde kaydedebildi mi?
13.11 Ayirici tani igin yardimei medikal ve dental testleri uygulandi

13.12 Hastaya tedavi planini anlasilir bigimde aciklayip uygun
bolimlere yonlendirebildi mi?

*Fakiilte Yonetim Kurulu’nun belirledigi klinik uygulama kryafeti.

Not: Klinik ve radyolojik uygulamada yapilacak islerin degerlendirme asamalarindan herhangi
birinde eksiklik olmasi durumunda; yapilan islem klinik uygulama is barajina dahil edilmeyecektir.

Klinik uygulama sonu smav tarihi: Simavlarin her grup i¢in uygulama dersinin son haftasinda
yapilmast zorunludur.

Klinik Uygulama Sonu Smav Sekli:

Olgme Yontemleri

Dogru -yanlis

X Kisa cevapl (bosluk doldurma)

O Eslestirme

X Coktan secmeli

Yapilandiriimis kisa cevapli

O Coklu segmeli

X Yapilandinimis acik uclu

X Yapilandirlmig sézli

[] Nedensellestirme (CORE) (Clinically
Oriented Reasoning Examination

x

Simlasyon sinavlari

[[] Gergek hayat gozlemleri; MSF (Multi Source
Feedback) / 360 derece dederlendirme

t Simule ortamda kullanilan élgme araci;
OSPE/NYPS (Nesnel Yapilandinimis Pratik Sinav)

[C] Gergek ortamda kullanilan élgme araci;
DOPs/GBG (Girisimsel Beceri Geribildirimi)

[] Simiile ortamda kullanilan élgme araci;
OSCE/NYKS (Nesnel/Objektif Yapilandiriimis Klinik
Sinav)

X Gergek ortamda kullanilan élgme araci;
MiniCEX/MIKS (Mini Klinik Sinav)

Odev / proje temelli degerlendirme

Degerlendirme

o Kiinik Uygulama Defter Degerlendirmesi: Kiinik uygulama sonunda baraj sayilar1 ve
ogretim tiyesi imzalart dersin yiiriitiiciisti tarafindan kontrol edilir.

« Hasta ve Radyografi Kontrolii: Anamnez formlart ve radyografiler, imza alinmis olsa dahi
Anabilim Dal1 6gretim tiyeleri tarafindan klinik uygulama dersinin son haftasinda gerekli
goriildiigii hallerde yeniden incelenir. inceleme sonucunda, $gretim iiyelerinin oy ¢oklugu
ile hatali veya eksik onaylandigi tespit edilen hasta muayeneleri veya radyografiler gecersiz
sayilarak iptal edilebilir.

o Baraji tamamlayan 6grenciler klinik uygulama sonu siavina girmeye hak kazanir.

Ogrencilerin klinik uygulama siiresince mesleki etik ilkelere, hasta giivenligine, fakiilte ve hastane
diizenlemelerine tam uyum gostermeleri esastir.
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Asagida belirtilen hallerde klinik ve radyolojik islem baraji %100’e kadar artirim uygulanabilir:

Malpraktis veya malpraktise yol acabilecek uygulamalar,

Klinik tutum ve davramslarda hasta haklarim, ekip diizenini veya mesleki etik
kurallan ihlal eden durumlar,

Radyolojik tetkiklerin ogrencinin kendisi yerine baska bir d6grenci yada radyoloji
personeli tarafindan gergeklestirilmesi,

Klinik ve radyoloji uygulamalarinda belirlenen kurallara uymama,
Kayit ve arsivleme siire¢lerinde usulsiizliik ya da ihmalkarhk,
Klinik materyallere veya cihazlara kasith zarar verme ya da dikkatsiz kullanim,

Hastane otomasyon sistemine veri girisi, hasta kayd: ve arsivleme islemlerinde hatah,
eksik ya da usulsiiz islem yapilmasi.

Kisisel Verilerin Korunmasi Kanuna aykir islemlerde bulunulmasi

Belirtilen durumlarin tekrarinda veya agir ihlallerin tespitinde ilgili 6grenci hakkinda ayrica disiplin
hiikiimleri isletilecektir.

Bu diizenleme; 6grencilerin mesleki sorumluluk bilincini gelistirmek, hasta giivenligini korumak ve
egitim-6gretim faaliyetlerinin diizenini saglamak amaciyla getirilmistir.
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Dis Hekimligi Fakiiltesi

4. Sinif Restoratif Dis Tedavisi Klinik Uygulama Dersi

Klinik uygulama baslangi¢ sinavi tarihi (1.Smnav): Pazartesi

Klinik uygulama baslangic sinawvi tarihi (2.Smav (Telafi)): Sali

*Smavlarin her grup i¢in uygulama dersinin ilk haftasinda yapilmasi zorunludur.

Klinik Uygulama Baslangi¢ Sinav Sekli:

X Dogru - yanhis

X Kisa cevapli (bosluk doldurma)

X Eslestirme

X Coktan secmeli

X Yapilandiriimis kisa cevapli

O Coklu secmeli

X Yapilandiriimis agik uclu

[ Yapilandinimis s6zli

[J Nedensellestirme (CORE) (Clinically
Oriented Reasoning Examination

[ Simulasyon sinaviari

Olgme Yontemleri [1 Gergek hayat gézlemleri; MSF (Multi Source
Feedback) / 360 Derece degerlendirme

[ Simiile ortamda kullanilan éigme araci;
OSPE/NYPS (Nesnel Yapilandiriimig Pratik Sinav)

[] Gergek ortamda kullanilan élcme araci;
DOPs/GBG (Girisimsel Beceri Geribildirimi)

[ Simdile ortamda kullanilan 6igme araci;
OSCE/NYKS (Nesnel/Objektif Yapilandiriimis Klinik
Sinav)

] Gercek ortamda kullanilan 6lgme araci;
MiniCEX/MIKS (Mini Klinik Sinav)

[J Odev / proje temelli degerlendirme

Klinik uygulamada yapilacak is adedi/puam (En az): 50 puan

- Sminif 1 =3 puan

- Smif Il (MO veya DO) = 4 puan
- Sif [ (MOD) = 5 puan

- SmfIII = 4 puan

- Sinif IV =4 puan

- SmifV =2 puan




Klinik uygulamada yapilacak islerin degerlendirme kriterleri:

Restorasyon

Hekim Hazirhg

1. Kisisel Klinik Koruyucu Ekipmanlar
1.1 Maske
1.2 Eldiven
1.3 Yiiz Makesi-Gozliik

2. Genel-Kiyafet Diizen vb.
2.1 Temiz ve utiilii klinik kiyafet
2.2 Isimlik takilmasi

Hasta Koltugu (Fotdy) Hazirhg

3. Fotoy Diizen ve Dezenfeksiyonu
3.1 Kresuar kontrolii yapildi mi1?
3.2 Fotoy tablasi hastaya gore hazirlanmig m1?
3.3 Tedaviye spesifik gerekli el aletleri ve doner aletler hazirlanmis mi?
3.4 Koltuk temizligi yapilmis mi?
3.5 Reflektor sapi, fotdy tablasi, tetiyer gibi alanlar izole edilmis mi?

4. Hastaya Spesifik Aletlerin Hazirlanmasi
4.1 Bardak, saksin vb. yerlesimi uygun mu?
4.2 Doner aletlerin bakimi ve kontrolii yapilmig m1?
4.3 Muayene takimi vb. tedaviye spesifik el aletleri hazirlanmig mi?
4.4 Frezlerin se¢imi dogru mu?
4.5 Frezlerin saklandigi ortam uygun mu?

Hasta Hazirhg:

5. Hasta karsilama
5.1 Giiler yuizli karsilama ve iletisim pozitif sekilde sagland1 mi?
5.2 Hastaya fotdye oturana kadar rehberlik edildi mi?
5.3 Hasta stresinin azaltilmasi i¢in kisa bir sohbet girisiminde bulunuldu
mu?

6. Hastanin tedaviye hazirlanmasi
6.1 Hasta onlugi takildi mi1?
6.2 Hasta pozisyonu hekim ¢alisma pozisyonuna gore ayarlandi mi?

Tedavi Degerlendirme

7. Endikasyon
7.1 Anamnez dogru alindi mi?
7.2 Radyografik muayene yapildi mi?
7.3 Klinik muayene yapildi mi?
7.4 Ayirici tani (varsa) degerlendirildi mi?
7.5 Hasta ile tedavi secenekleri tartisildi mi? Bilgilendirme yapildi mi?

8. Anestezi
8.1 Dogru anestezi yontemi se¢ildi mi?
8.2 Anestezik ajan uygun sekilde uygulandi mi1?

9. Kavitenin Hazirlanmasi
9.1 Uygun doner alet ve kesici alet (frez) segimi yapildi mi?
9.2. Ciuiriik doku dogru sekilde uzaklastirildi mi1?
9.3. Saglam dokular ve komsu dis korundu mu?
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10. Restorasyonun Yapilmasi
10.1 Uygun matriks ve matriks bandi se¢imi yapildi mi1?
10.2. Matriks dogru sekilde uyguland1 m1?
10.3. Kama dogru yerlestirildi mi?
10.4. zolasyon sagland1 m1? O
10.5. Uygun adeziv sistem secildi mi?
10.6. Adeziv ajan dogru sekilde uygulandi mi1?
10.7. Inkremental tabakalama teknigi uygulandi mi?
10.8. Tabakalarin polimerizasyonu uygun sekilde gergeklestirildi mi?
11. Bitirme ve Cila
11.1. Restorasyonun disle ve komsu dislerle uyumu degerlendirildi mi?
11.2. Yiukseklik kontrolii yapildi m1? |
11.3. Dogru bitirme frezleri kullanildi mi?
11.4. Cila iglemi yeterli sekilde yapildi mi?

Not: Tedavi degerlendirme asamalarindan herhangi birinde eksiklik olmasi durumunda;
yapilan islem klinik uygulama is barajina dahil edilmeyecektir.

1. Her 6grenci en ge¢ saat 13.15'te klinikte hazir bulunmalidir.

2. Ogrencinin yalnizca klinikte bulunmasi yeterli olmayip, belirtilen saatte klinik uygulamaya
baslayabilecek sekilde tim hazirliklarini tamamlamis olmasi gerekmektedir.

3. Her 6grenci klinik uygulamalar icin kendisinden istenen kisisel malzeme ve ekipmani

eksiksiz olarak bulundurmakia yukamludr.

Malzemesi eksik olan 6grenci hasta bakamaz.

Bir bagka 6grencinin malzemesine giivenerek klinige gelinmemeli; her 6grenci kendi

malzemesinin eksiksizliginden sorumlu olmaldir.

6. Kullanilan alet ve malzemelerin temizligi, dezenfeksiyonu, sterilizasyon icin uygun sekilde
teslim edilmesi ve diizenli muhafazasi 6grencinin sorumlulugundadir.

7. Hasta, 6gretim elemaninin bilgisi ve klinik diizenine uygun sekilde tinite alinmalidir.

8. Hastaya uygulanacak islem, gerekli muayene ve degerlendirmeler tamamlandiktan ve
sorumlu 6gretim elemaninin onayi alindiktan sonra baslatiimalidir.

9. Ogrenci, kendisine verilen hastanin anamnezini, klinik kayitlarini ve gerekli belgelerini
eksiksiz olarak hazirlamakla yukamitddr.

10. Ogretim elemaninin onayi alinmadan tedavinin kritik asamalarina gegilmemelidir.

11. Hasta basinda kisisel cep telefonu kullanimi yapiimamalidir.

12. Klinik icerisindeki cihaz, ekipman ve demirbaslar 6zenli kullaniimali; herhangi bir ariza veya
hasar durumunda sorumlu égretim elemanina bilgi verilmelidir.

13. Ozellikle hasta bakmakla gérevli oldugu giin veya nébetgi oldugu giin 6grencinin
klinige gelmemesi, klinik isleyisini dogrudan etkileyen bir durum olarak degerlendirilir.

14. Hasta bakacag! giin veya nébetci oldugu giin devamsizlik yapan 6grenci, gecerli mazeretini
ilgili 6gretim elemanina/klinik sorumlusuna bildirmek ve gerektiginde belgelendirmek
zorundadir.

ok

Tum égrencilerin bu kurallari bilerek klinige gelmesi ve klinik uygulama ve is baraji
degerlendirme siresince kurallara uygun davranmasi beklenmektedir. Herhangi bir
uygunsuzluk durumunda yapilan islem veya islemler klinik barajina dahil edilmeyecektir.
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Klinik uygulama sonu sinav tarihi: Cuma

*Sinavlarin her grup igin uygulama dersinin son haftasinda yapilmasi zorunludur.

Klinik Uygulama Sonu Sinav Sekli:

Olgme Yontemleri

X Dogru - yanhis

X Kisa cevapli (bosluk doldurma)

X Eslestime

X Coktan segmeli

X Yapilandiriimis kisa cevapli

[ Cokiu segmeli

X Yapilandiriimis agik uglu

[ Yapilandiriimig sézli

[] Nedensellestirme (CORE) (Clinically
Oriented Reasoning Examination

[J Similasyon sinavlari

[ Gergek hayat gézlemleri; MSF (Multi Source
Feedback) / 360 Derece dederlendirme

[] Simile ortamda kullanilan éicme araci;
OSPE/NYPS (Nesnel Yapilandiriimis Pratik Sinav)

[J Gergek ortamda kullanilan 6lgme araci;
DOPs/GBG (Girisimsel Beceri Geribildirimi)

[J Simiile ortamda kullanilan élgme araci;
OSCE/NYKS (Nesnel/Objektif Yapilandiriimig Klinik
Sinav)

] Gergek ortamda kullanilan élgme aract;
MiniCEX/MIKS (Mini Klinik Sinav)

[ Odev / proje temelli degerlendirme




