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1.AMAC

S.U. Dis Hekimligi Fakiiltesi'nde, Sadlik Bakanhgi Performans Yoénetimi ve Kalite
Daire Baskanhginca yiritilen Hizmet Kalite Standartlari dogrultusunda uygulanan
islemlerin ve sistem etkinliginin degerlendirilmesi, rapor edilmesi ve gerektiginde
dizeltici veya onleyici faaliyetlerin baslatiimasi esaslarini belirlemektedir.

2.KAPSAM
Fakultenin tim birimlerini kapsar.

3.KISALTMALAR
HKS: Hizmet Kalite Standartlari
DOF: Diizeltici Onleyici Faaliyet

4. TANIMLAR

4.1. Oz Degerlendirme: Uygulanan faaliyetlerin Hizmet Kalite Standartlarina
uyup uymadiginin, yapilmasi gereken dlizenlemelerin etkin olarak uygulanip
uygulanmadiginin, amaca ulasmak icin izlenen yolun uygun olup olmadiginin
sistematik, tarafsiz bir sekilde gézlemlere, dokiimanlara ve beyanlara dayanilarak
incelenmesidir.

4.2. Oz Degerlendirme Ekibi: Fakiilte ydnetimi ve Kalite Ydnetim Birimi
tarafindan 6z degerlendirmede goérevlendirilen ekiptir.

4.3. 0z Degerlendirme Plani: Kalite Yénetim Birimi tarafindan hazirlanan ve 6z
degerlendirmenin, hangi bolimleri kapsayacadi, hangi zaman araliginda yapilmasi
gerektigi ve 6z dederlendirme ekiplerinin gorev yerlerinin belirtildigi dokiimandir.

4.4. Hizmet Kalite Standartlari(HKS): Performans Yonetimi Ve Kalite Daire
Baskanligi tarafindan belirlenerek tim hastanelerde ve fakiltelerde uygulamaya
konulmus olan standartlar listesidir.

4.5. Oz Degerlendirme Formu: Oz dederlendirme ekibi tarafindan,
degerlendirme sonucunda degerlendirilen birim ile ilgili bulgularin yazildigi
dokimandir. Belgenin ash Kalite Yonetim Birimine, teslim edilir.

4.6. Diizeltici Veya Onleyici Faaliyet(DOF) Formu: Oz degderlendirme
sirasinda tespit edilen uygunsuzluklarin (duzeltici faaliyet) veya uygunsuzluk
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olma riskinin bulundugu(6nleyici faaliyet) durumlarda, 6z dederlendirme ekibi
tarafindan doldurulan dokimandir.

5.SORUMLULAR
Dekan

Dekan Yardimcisi
Fakllte Sekreteri

Kalite Yonetim Direktori
Birim Sorumlulari

Oz Degerlendirme Ekibi

6.FAALIYET AKISI

6.1.Kalite Yonetim Direktord tarafindan ADSM sistemi igerisinde her donem en az
bir kez yapilmasi igin planlama yapilir. Bu plan olusturulurken verilen hizmetin
kalitesini direkt etkileyen alanlar ve prosesler dikkate alinarak Oz Degerlendirme
Plani hazirlar ve Dekana onaylatir. Dekan ve Kalite yodnetim direktérid 6z
degerlendirme ekibini belirler.

6.2.Hazirlanan Oz Dederlendirme Plani dogrultusunda denetimler Dekan
tarafindan atanmis egitimli personelce ilgili birimlerde, yerinde ve yliz yize yapllir.
Bu planda hangi birimin kimler tarafindan ne zaman ve hangi konularda
denetlenecegi ile ilgili bilgi vermek ve gerekli hazirliklari yapmalari amaciyla
denetim tarihinden o6nce denetim yapilacak birimlere Performans ve Kalite
Direktora tarafindan duyurulur.

6.3.Denetim heyeti ADSM kriterleri esas alinarak birimleri yerinde inceler,
denetleme sonunda her birim igin gorulen eksiklikler, dneri ve tavsiyeler, dlzeltme
icin sorumlular, dizeltmenin sonuglandirilacagi tarih belirlenir.

Kontrol Eden Onaylayan
Hazirlayan Kal. Yont. Direktori Dekan




