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Açıklama otomatik olarak oluşturuldu]
	TÜRKÇE ÖĞRETİMİ UYGULAMA ve ARAŞTIRMA MERKEZİ GERİ BİLDİRİM DEĞERLENDİRME, YÖNLENDİRME, FAALİYET PLANLAMA VE ETKİLİLİK İZLEME FORMU
	Doküman Kodu
	FR.TOMER.13

	
	
	Yayın Tarihi
	02.07.2026

	
	
	Revizyon Tarihi
	-

	
	
	Revizyon Numarası
	00

	
	
	Gizlilik Sınıfı
	Hizmete Özel



	Bu form, IA.TOMER.10 Geri Bildirim Yönetimi İş Akış Süreci kapsamında kayda alınan geri bildirimin değerlendirilmesi, kararın gerekçelendirilmesi, gerekli faaliyetlerin planlanması, uygulanması, izlenmesi ve etkililiğinin değerlendirilmesi amacıyla kullanılır. Doğrudan cevaplandırma, yalnızca sevk veya işlem gerektirmeme kararı verilen durumlarda faaliyet planı, uygulama ve süreç izleme ve etkililik izleme bölümleri doldurulmayabilir.


	A. REFERANS BİLGİLERİ

	Geri Bildirim Kayıt No
	GB-20.. / 20.. - ..

	Değerlendirme Tarihi
	… / … / 20..           

	Değerlendiren Birim / Komisyon
	☐Merkez Müdürlüğü
☐Akreditasyon ve Kalite Komisyonu
☐Müfredat ve Materyal Geliştirme Komisyonu
☐Ölçme ve Değerlendirme Komisyonu
☐Diğer: …………………

	Değerlendirmeye Katılanlar
	

	İlgili Dönem
	☐Modül: …….☐Güz   ☐Bahar   ☐Yaz   Akademik Yıl: 20.. / 20..

	B. GERİ BİLDİRİMİN DEĞERLENDİRİLMESİ

	Konu / Sorun Tanımı
	

	Mevcut Duruma Etkisi
	☐Bireysel
☐Sınıf / Grup
☐Tüm Öğrenciler
☐Personel
☐Kurumsal
☐Diğer: …………………

	Risk / Önem Düzeyi
	☐Düşük
☐Orta
☐Yüksek
☐Kritik

	Tekrarlama Durumu
	☐İlk Kez
☐Tekrarlayan
☐Süregelen
Önceki Kayıt / Kanıt: .........................................................................................

	Toplantı Gereksinimi
	☐Yok
☐Var
Toplantı Tarihi / Konusu: ...................................................................................


	C. DEĞERLENDİRME SONUCU VE KARAR

	Uygulanacak İşlem

	☐Doğrudan Cevaplandırma
☐Düzeltici Faaliyet Başlatma
☐İyileştirme Faaliyeti Planlama
☐İzlemeye Alma
☐İlgili Birime Sevk Etme
☐İşlem Gerektirmiyor

	Kararın Gerekçesi
	

	Sorumlu Kişi / Birim
	

	Planlanan Tamamlanma Tarihi
	… / … / 20..           

	Beklenen Sonuç
	

	İzleme Yöntemi
	☐Belge / Kayıt İncelemesi 
☐Anket
☐Öğrenci Toplantısı
☐Gözlem
☐Veri Analizi
☐Diğer: ........

	İlgili Birime Sevk Bilgisi
	Birim: ........................................................     Sevk Tarihi: … / … / 20..           Yazı / Kayıt No: ........................

	D. UYGULAMA VE İZLEME TALİMATI

	Uygulama Açıklaması / Özel Koşullar

	Sorumluluklar, süre, koordinasyon ihtiyacı ve gerekli kanıtlar açıkça belirtilir.



	E. FAALİYET PLANI

	No
	Planlanan Faaliyet
	Sorumlu Kişi / Birim
	Başlangıç
	Bitiş
	Beklenen Sonuç
	Başarı Göstergesi / Kanıt
	Durum

	1
	
	
	
	
	
	
	☐P
☐U
☐T
☐G

	2
	
	
	
	
	
	
	☐P
☐U
☐T
☐G

	3
	
	
	
	
	
	
	☐P
☐U
☐T
☐G

	4
	
	
	
	
	
	
	☐P
☐U
☐T
☐G

	Durum: P = Planlandı, U = Uygulamada, T = Tamamlandı, G = Gecikti. Her faaliyet için sorumlu, süre, beklenen sonuç ve doğrulayıcı kanıt açıkça belirtilir.

	F. UYGULAMA VE SÜREÇ İZLEME

	Tarih
	Gerçekleştirilen Çalışma
	Sorumlu
	Kanıt/Kayıt
	Gerçekleşme Durumu
	Açıklama

	
	
	
	
	☐T
☐D
☐G
	

	
	
	
	
	☐T
☐D
☐G
	

	
	
	
	
	☐T
☐D
☐G
	

	
	
	
	
	☐T
☐D
☐G
	

	Gerçekleşme Durumu: T = Tamamlandı, D = Devam ediyor, G= Gecikti. Uygulama ve süreç izlemede kanıt/kayıt açıkça belirtilir.

	G. ETKİLİLİK DEĞERLENDİRMESİ

	Değerlendirme Tarihi
	… / … / 20..           

	Değerlendirme Yöntemi
	☐Anket
☐Öğrenci toplantısı
☐Gözlem
☐Belge / kayıt incelemesi
☐Veri analizi
☐Sınav / başarı verisi
☐Görüşme
☐Diğer: ..................................................................................

	Hedefe Ulaşma Durumu
	☐Tam ulaşıldı
☐Kısmen ulaşıldı
☐Ulaşılamadı

	Elde Edilen Sonuçlar / Bulgular
	

	Sorun Çözüldü mü?
	☐Evet
☐Kısmen
☐Hayır

	Etkililik Kanıtları
	Kanıt / belge adı ve kayıt yeri: ..................................................................................................................................................................................................................................................................................

	Değerlendirmeyi Yapan
	Adı Soyadı / Unvanı: ………………………………………… Tarih: … / … / 20..           

	Kapanış Tarihi
	… / … / 20..           

	Kapanış Açıklaması
	

	H. MERKEZ MÜDÜRLÜĞÜ ONAYI

	Karar Durumu
	☐Uygundur
☐Yeniden Planlansın
☐Yeniden Değerlendirilsin

	Açıklama
	

	Adı Soyadı / Tarih / İmza
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