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ENDODONTI ANABILIM DALI
OGRENCI KLiNIK UYGULAMA EGIiTiM DEFTERI

............... [eerrereneenn. EGITIM-OGRETIM YILI

Ogrencinin Adi-Soyadi

Ogrencinin Numarasi

Sinif

Sorumlu 6gretim lyeleri :

BASARILI / BASARISIZ




ENDODONTI ANABILIM DALI KLINiIK UYGULAMA EGIiTiMi AMAG VE HEDEFLERI

e Hasta ve klinik personeli ile uygun ve etkili iletisim kurabilmeyi 6grenmek,

e Hastalara uygulanacak tedavilerin neden yapildigini hasta basinda uygulamali 6grenmek,

e Dogru endikasyonu bulunan hastalara kuafaj ve kok kanal tedavisi yapabilmek.

e Klinik uygulama oncesi egitiminde edinilen teorik ve pratik bilgileri hasta lizerinde uygulayarak
pekistirmek,

e Hastadan medikal ve dental anamnezi eksiksiz bir sekilde alarak kaydedebilmek,

e Endodontik problemlere neden olan etyolojik faktorleri hastadan alinan anamnezle
pekistirmek,

e Endodontik teshise varabilmek icin diagnostik testleri dogru bir sekilde uygulayabilmek,

e Radyografik inceleme ile periapikal ve pulpal patolojileri degerlendirmek,

e Kok kanal tedavisi oncesi teshis amacgli, tedavi sirasinda kanal egesi ya da guta perkanin kok
kanaliicinde konumu ve sonrasinda dogrulama amacl alinacak periapikal radyografileri dogru
sekilde ¢cekebilmek,

e Endodontik tedavi kapsaminda kullanilan malzemeleri ve aletleri hasta klinik kullanimlarini
anlamak,

e Endodontik tedaviler sirasinda dogru konumlanma seceneklerini bilmek ve uygulamak,

e islemler sirasinda sterilizasyon ve dezenfeksiyon kurallarina uymak, olusan tibbi atiklara ve
kesici delici aletlere uygun sekilde muamele yapmak,

e Dental aletler, ekipman ve kullanilan diger malzemeler icin sterilizasyon ve dezenfeksiyon
yontemlerini bilmek,

e Seanslara arasi agri gelisen hastalara uygun yaklasim ve tedavileri uygulamak,

e Acil endodontik tedavilerin nasil ylritilmesi gerektigini bilmek,

e Endodontik uygulamalarda seanslar arasinda hastalara dogru 6nerilerde bulunmak ve bu
hastalarin klinik uygulama egitimi boyunca uygun sekilde takibini yapabilmek.

e Hastalara acil durumlarda recete edilecek ilaglari, endikasyonlarini ve uygulama yol ve
yontemlerini, olusabilecek yan etkileri bilmek.

ARAC VE YONTEMLER

e Klinik uygulama egitiminin ilk glini klinik kurallari, dogru medikal ve dental anamnez, dental
radyografik muayene, dogru calisma pozisyonlari, alet ve materyal kullanimi ve sterilzasyon
konularinda sorumlu 6gretim elemani tarafindan bilgilendirme yapilir.

e Klinik uygulama egitiminin ilk gliniinden itibaren 6grenciler, hastalardan anamnez alarak,
dental ve radyografik muayenelerini gerceklestirirler, ardindan teshis ve tedavi planlamasi
yaparak nobetci 6gretim elemani ile karsilikli tartisilir.

e Ogrencilerin klinik uygulamada kullanilacak malzemelerinin listesi sorumlu gretim elemani
tarafindan Klinik uygulama egitimi 6ncesi bildirilir, bu malzemelerin takibi ve dizeni
o0grencinin kendi sorumlulugundadir.




ENDODONTI ANABILIM DALI KLiNiK KURALLARI

Ogrenci hasta iliskilerini ile klinik sterilizasyon, dezenfeksiyon ve capraz enfeksiyonlarin
onlenmesi geregince klinik egitiminde hasta iliskilerinde ve kilik kiyafetinde gerekli 6zeni
gostermelidir. Bu nedenle 6grencilerin endodonti kliniginde daha 6nceden belirlenen renkte
alt-ust takim forma giymeleri, kisisel temizligine, hijyenine 6zen géstermeleri gerekmektedir.
Ogrencinin temiz tertipli olmasi kendi kontrolii altinda olmali, mazeret ya da bahane séz
konusu olmamalidir. Klinikte sandalet veya acik ayakkabi giyilemez. Erkek 6grenciler her giin
sakal tirasi olur ve sakal birakilmaz. Kiyafetten tasarak islem bolgesine disebilecek sallantih
klipe, kolye vs taki kullanilmaz. Tirnak uzatilamaz. Tim 6grenciler klinik igerisinde saglarininin
tamamini ve kulaklarini kapatacak sekilde bone takmak zorundadir.

Hasta ile iletisimde genel gorgli kurallari dahilinde kibar bir tavir sergilenmelidir. Hastalara
“siz” seklinde, uygulama egitimindeki Ogrenciler birbirlerine bey/hanim seklinde hitap
etmelidir.

Hastalara randevu mutlaka randevu karti / dosyasi ile verilmelidir. Kartta / dosyada randevu
glnd, saati ve hekim adi acgik¢a belirtiimelidir. Randevu verilen tim hastalarin telefon
numarasi alinmahldir ve randevu aksakligi durumunda hasta ve nobetgi 68retim Uyesi
onceden bilgilendirilmelidir.

Ogrenciler klinik uygulama egitimi siiresi icinde klinikten ayrilmasi gereken durumlarda
(hasta karsilama ve teslimi hari¢) sorumlu 06gretim Uyesini / arastirma gorevlisini
bilgilendirmek zorundadir.

Hasta ile iletisimde bir sorun oldugunda durum nobetgi asistan ya da Ogretim Uyesine
bildirilmeli, haksiz konuma diismemek icin hasta ile asla tartisiilmamahdir.

Ogretim Uyeleri ya da asistanlarla iliskilerinde saygisiz ve laubali bir tavir icinde bulunan,
hastalarla iletisiminde ve tedavisinde 6zensiz olan hijyen kurallarina uymayan 6grenciler
uyarilacak ve gerekli gorildiginde yonetmelik kapsaminda disiplin kurallari uygulanacaktir.
Uygulanan tedaviler ileri dizeyde 6zen ve dikkat gerektirmesi nedeniyle malpraktis ve/veya
komplikasyonlarin olusmasinin éniine ge¢mek icin gerekli 6nlemler alinmali ve teorik bilgi
eksikligi giderilmelidir.

Klinikte hasta dagitimi nobetgi Ogretim Uyesi ve/veya asistan tarafindan yapilacaktir.
Ogrencinin hasta segmesi miimkiin degildir. Sorumlunun bilgisi disinda hasta alinmaz veya
hastaya islem yapilamaz. Ogrencinin klinik barajini bitirmesi hasta almamasi icin mazeret
sayllamaz. Klinik egitiminin son giinl yeni bir klinik hastasi alinmayacaktir. Bu sebeple devir
hastalari sadece klinik egitimi sonunda belirlenebilir.

Hasta onam formu doldurulup, muayenesi yapilip klinik uygulamama defterine hasta bilgileri
kaydedildikten sonra klinik ndbetci hekiminden endikasyon imzasi alinir. imzalar sonraya
birakilmaz. Ayni giin alinmak zorundadir.

Klinik uygulama egitimi esnasinda hastaya miidahale etmeyen 0Ogrenciler de klinikte
bulunmali ve yapilan diger islemleri takip etmelidirler.

Klinik uygulama egitiminde her 6grencinin kendine ait bir uygulama egitim defteri olmalidir.
1 adet fotograf deftere yapistirilacaktir. Bu defterdeki islemlerin onaysiz olmasi durumunda
ilgili islem klinik uygulama barajindan sayilmayacaktir. Defterlerdeki imzalar ayni giin
icerisinde imzalatilmalidir daha sonra imza verilmeyecektir.




Ogrenciler en ge¢ sabah saat 08.30’da, 6gleden sonra 13.00’de, gerekli olan tiim malzemeleri
ile klinikte hazir bulunmalari gerekmektedir. Belirtilen saatlerden geg gelen 6grenci yoklamaya
yok yazilir. Sorumlu 6gretim elemani gerekli gordiigii durumlarda ara saatlerde de yoklama
yapilabilir. Mazeretsiz ya da izinsiz klinigin terk edildigi durumlarda 6grenci yok yazilir. Devam
mecburiyeti yonetmelik geregince %80’dir.

Sorumlu 6gretim elemani tarafindan nébetgi 6grenci listesi klinik egitimi basinda belirlenir ve
dgrenci klinik nébetgisi olduguna giine hasta yazamaz. Ogrencilere tahsis edilen malzemelerin
diizeninden ve kaybolmamasindan nébetgi 6grenci/ogrenciler sorumludur. Gerektiginde
hasta bakan arkadaslarini asiste etmeli, malzeme vermelidir.

Kayitsiz hasta alinmayacak ve tiim hastalarin takipleri nébetgi 6gretim Uyesi ve arastirma
gorevlisi tarafindan yapilacaktir. Diger bolimlerden herhangi bir asistan ya da 6gretim Uyesi
tarafindan yonlendirilen hastalar ©6ncelikle sorumlu 6gretim elemani tarafindan
degerlendirilecektir. Bir sonraki klinik uygulama grubuna devir islemi yapilan hastanin takibi ve
devri 6grencinin sorumlulugundadir. Aranacagi soylenip aranmayan hastalar mutlaka tespit
edilmekte ve bu duruma neden olan 6grenci hakkinda disiplin kurallari isletiimektedir.

Kullanilan el aletleri ve egeler gibi her tirli ekipmanin sterilizasyonuna azami dikkat
gosterilmesi  mecburidir. Ogrencilerin ¢alistiklari  unit ve c¢evresinin temizligi kendi
sorumlulugundadir. Her 6grencinin isimligi ve koruyucu go6zIligu olmalidir. Her 6grenci alet
tablasini temiz ve dlzenli tutmali, hasta basinda ayrildiginda reflektér 1s1gin1 kapatmalidir.
Egitim donemi sonunda bilgisayar sisteminden girilen veriler kontrol edilecektir. Egitim defteri
ve sistem arasinda tutarsizlik mevcut olursa sistemdeki kayitlar esas alinacaktir.

Klinik uygulama egitimini basari ile tamamlamak icin; asgari devam kosulunu yerine
getirebilmek, ilgili anabilim dali kurulu tarafindan egitim yili basinda ilan edilen uygulama
sayisini belirlenen siirede tamamlamak gerekmektedir. Ogrenci, klinik uygulama egitimi
surecinde yapmasi gereken uygulamalari kaydetmek, onaylatmak ve final/bltiunleme sozll
sorumlu 6gretim elemanina teslim etmek zorundadir.

DEGERLENDIRME KRITERLERI

Klinik Uygulama Kurallari ve Puanlama

Puanlama

Tek kanalli dis 6 puan

2 kanalli dis 8 puan

3 kanalli dis 15 puan

Ekstra kanal 3 puan

Post uygulamasi 3 puan

Tek yiizll dolgu 1 puan

2 ylzli dolgu 2 puan

3 ylzli dolgu 3 puan

Perforasyon -4 puan

Kanalda alet kirigi -3 puan

Taskin kanal dolgusu -3 puan

Hipoklorit komplikasyonu (hafif) -3 puan (orta) -6 puan (siddetli) -9 puan
Rubber dam uygulamasi eksikligi -3 puan

Klinik hijyen kurallari eksikligi -3 puan

Hasta iletisimindeki eksiklik -3 puan

Genel klinik kurallarina uyum eksikligi -3 puan




4.SINIF OGRENCILERI iCiN

e Staj barajini, stajin son glinlinden bir giin 6nce tamamlayan 6grencilerin; staj defteri kapaginda yer
alan “Basarili/Basarisiz” bolimini staj sorumlu 6gretim Uyesine imzalatmalari, staj puanlarini
deftere yazdirmalari ve ilgili bolimi imza ve kase ile onaylattiktan sonra staj defterini dersin
sorumlu 6gretim lyesine teslim etmeleri zorunludur.

e Her staj grubuna ait staj puani, stajyer basina belirlenen asgari aktif calisma glini sayisi esas
alinarak staj donemi basinda hesaplanir. Hesaplanan puan, staj sorumlu 6gretim Uyesi tarafindan
stajyerlerin staj defterindeki ilgili bolime yazilarak bildirilir.

e ilgili ydnetmelik geregince staj dénemi icin staj ddnemi basinda belirlen puan barajinin en az %701
staj icinde tamamlayamayan 6grenciye telafi siiresi verilmez. Ogrenci dersi tekrar eder.

e lgili ydonetmelik geregince staj dénemi basinda belirlen puan barajinin %70-%99 arasinin
tamamlayabilen final sinavina giremez. Kalan staj puanini telafi doneminde tamamladiginda
KUEDS sinavina alinir KUEDS sinavindan basarili olundugunda (en az 60 puan gerektirir) biitlinleme
sinavina alinir.

e Staj donemi basinda belirlen puan barajinin %70-%99 arasinda olan 6grenciye giiz donemi staj
gruplariigin ara tatil doneminde 1 hafta, bahar donemi stajlari gruplari igin 6gretim yili sonunda 1
hafta olmak kaydiyla telafi zamani Anabilim dalimizca ilan edilecektir.

e Staj sonunda uygulanacak olan KUEDS sinavi Klinik Uygulama dersinin final sinavina girebilmek icin
uygulanan 6n kosul niteliginde bir sinavdir. En az 60 puan alinmasi gerekmektedir. Staj barajinin
%100’tn0 tamamlayan 6grenci staj sonu KUEDS sinavina girmeye hak kazanir. KUEDS sinavi stajin
son glnid yapilir. S6zli olarak uygulanacak sinava anabilim dalindan bir tanesi staj sorumlusu
o0gretim Uyesi olmak lzere en az 2 6gretim Uyesi katilir. KUEDS sinavindan basarili olan 6grenci
finale girmeye hak kazanir. Final sinavi akademik takvime uygun olarak ilan edinen sinav tarihinde
uygulanir. KUEDS'ten basarisiz olan 6grenci final sinavina giremez. Bltiinleme sinavi dncesinde
ilan edilecek olan sinav takvimine goére belirlenen tarihte KUEDS telafi sinavina girer. KUEDS telafi
sinavindan basarili olan 6grenci biitlinleme sinavina girmeye hak kazanir. KUEDS telafi sinavindan
kalan 6grenci uygulama dersini tekrar eder.

e Staj donemi icerisinde sorumlu 6gretim Uyesi tarafindan uygun gorilen bir hasta 6grencinin staj
sinavi hastasi olarak belirlenir, hasta anabilim dali 6gretim Uyelerinin tamami tarafindan
degerlendirilerek puanlanir ve ortalama puan hesaplanarak klinik uygulama dersi VIiZE notu olarak
sisteme girilir.

4. sinif klinik uygulama barajlari:

1. 1 gilinliik aktif calisma puan baraji 7 puandir. Staj doneminin basinda 6grenci basina disen
minimum aktif calisma gilin sayisina gére puan baraji her bir staj icin belirlenir.

2. En az bir tek kanalli ve en az bir ¢ift kanalli dis kanal tedavisi olacak sekilde staj baraj puanini
tamamlamakla yukimluddr.




5.SINIF OGRENCILERI iCiN

e Staj barajini, stajin son gilinlinden bir glin 6nce tamamlayan 6grencilerin; staj defteri kapaginda yer
alan “Basarili/Basarisiz” bolimini staj sorumlu 6gretim Uyesine imzalatmalari, staj puanlarini
deftere yazdirmalari ve ilgili bolimi imza ve kase ile onaylattiktan sonra staj defterini dersin
sorumlu 6gretim lyesine teslim etmeleri zorunludur.

e Her staj grubuna ait staj puani, stajyer basina belirlenen asgari aktif calisma glinii sayisi esas
alinarak staj donemi basinda hesaplanir. Hesaplanan puan, staj sorumlu 6gretim Uyesi tarafindan
stajyerlerin staj defterindeki ilgili bélime yazilarak bildirilir.

o lgili ydnetmelik geregince staj dénemi icin staj dénemi basinda belirlen puan barajinin en az %70’
staj icinde tamamlayamayan 6grenciye telafi siiresi verilmez. Ogrenci dersi tekrar eder.

e lgili ydonetmelik geregince staj dénemi basinda belirlen puan barajinin %70-%99 arasinin
tamamlayabilen final sinavina giremez. Kalan staj puanini telafi doneminde tamamladiginda
KUEDS sinavina alinir KUEDS sinavindan basarili olundugunda (en az 60 puan gerektirir) bltliinleme
sinavina alinir.

e Staj donemi basinda belirlen puan barajinin %70-%99 arasinda olan 6grenciye giiz donemi staj
gruplariigin ara tatil doneminde 1 hafta, bahar donemi stajlari gruplari igin 6gretim yili sonunda 1
hafta olmak kaydiyla telafi zamani Anabilim dalimizca ilan edilecektir.

e Staj sonunda uygulanacak olan KUEDS sinavi Klinik Uygulama dersinin final sinavina girebilmek igin
uygulanan 6n kosul niteliginde bir sinavdir. En az 60 puan alinmasi gerekmektedir. Staj barajinin
%100’Un0U tamamlayan 6grenci staj sonu KUEDS sinavina girmeye hak kazanir. KUEDS sinavi stajin
son glnd yapilir. S6zli olarak uygulanacak sinava anabilim dalindan bir tanesi staj sorumlusu
O0gretim Uyesi olmak lizere en az 2 6gretim Uyesi katilir. KUEDS sinavindan basarili olan 6grenci
finale girmeye hak kazanir. Final sinavi akademik takvime uygun olarak ilan edinen sinav tarihinde
uygulanir. KUEDS’ten basarisiz olan 6grenci final sinavina giremez. Bitlinleme sinavi dncesinde
ilan edilecek olan sinav takvimine goére belirlenen tarihte KUEDS telafi sinavina girer. KUEDS telafi
sinavindan basarili olan 6grenci biitlinleme sinavina girmeye hak kazanir. KUEDS telafi sinavindan
kalan 6grenci uygulama dersini tekrar eder.

e Staj donemi icerisinde sorumlu 6gretim Uyesi tarafindan uygun gorilen bir hasta 6grencinin staj
sinavi hastasi olarak belirlenir, hasta anabilim dali 6gretim Uyelerinin tamami tarafindan
degerlendirilerek puanlanir ve ortalama puan hesaplanarak klinik uygulama dersi ViZE notu olarak
sisteme girilir.

5. sinif klinik uygulama barajlari:

1. 1 ginlik aktif calisma puan baraji 10 puandir. Staj doneminin basinda 6grenci basina disen
minimum aktif calisma giin sayisina gore puan baraji her bir staj icin belirlenir.

2. En az 1’i Gst molar dis, en az 1’i alt molar dis kanal tedavisi olacak sekilde staj baraj puanini
tamamlamakla yukimluddar.




SINAV HASTASI DEGERLENDIRME FORMU (ViZE)

Ogrencinin Adi Soyadi: Hasta Adi Soyad::
Ogrenci numarast: Dosya no:
Dis no:
DEGELENDIRME KRITERLERI PUAN
Giris Kavitesinin Dis Uzerindeki Konumu, Sekli Dogru- Pulpa Tavam Kaldirilmis ve dentin 20
duvarlari bitirilmis
Kok Kanal Dolgusu Radyolojik Apeksle Belirlenen Calisma Boyunda (0-1 Mm) 20
Genisletme Yeterli, Ideal Taper Saglanmis ve Bosluksuz Kanal Dolgusu 20
Guta Perka Tam Kanal Agzindan Kesilmis 10
Girig Kavitesinde Artik Birakilmamis Alkolle Temizlenmis 5
Malzemeler ve sterilizasyon/dezenfeksiyon uyumu 5
Marjinal uyumu iyi, bosluksuz iist dolgu 20
Kuron veya kokte basamak varligy -30
Kuron veya kékte perforasyon varlig -40
2 mm’den taskin kanal dolumu -40
Alet kirigi ve diger komlikasyonlar -40
Asagida Listenen Isleme Hazirlik ve Islem Basamaklarindan birinde eksiklik bulunmasi -20
Hijyen kurallarna uyma -Kiivet, muayene takm ve di er geregleri diizenli ve temiz kullanma
Onam formunu imzalatma- Hastaya tan1 ve tedavi planlama siireci hakknda bilgi verme
Anamnez alma-Klinik muayene yapma-Radyolojik muayene yapma-Tani koyma-Tedaviyi planlama
Gerekli durumda anestezi yapma
Disi izole etme
Tedavi siiresi kontrolii
Onciil temaslar agisndan yiikseklik kontrolii yapma
Bitirme islemlerini yapma
Hastaya yaplan islem hakknda bilgi verme, dnerilerde bulunma
Evrak isglerini tamamlama
Uniti sonraki i lem igin temiz brakma
Ogrenci notu: Ogretim Uyesi Onay:




Ogrencinin tamamlamasi gereken staj puan:

Hastanin Adi Soyadi

Dosya numarasi

Dis numarasi

Puan

Onay
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Tarih:

HASTA BIiLGILERI:

Adi - Soyadi:

Protokol No:

Telefonu: Dosya no:

Dogum Tarihi: Cinsiyet:
1. HASTANIN TIBBi ANAMNEZI:

Kalp Hastalig Tiroid

Diabet Romatizma

Astim Mental Yetersizlik

Bobrek Rahatsizlig

Fiziksel Yetersizlik

Kan Hastalgi

Aleriji

Tansiyon

Hepatit/ AiDS/ Tuberkiiloz v.b.

Hamilelik

Diger Sistemik Hastaliklar

Gegirilmis Operasyonlar

Norolojik ve psikiyatrik problemler

Sirekli Kullandig ilaglar:

2. HASTANIN DENTAL ANAMNEZi:

Hastanin Sikayeti (Kendi ifadeleriyle):

18 17 16 1514 13 121

21 2 23 2425 26 27 28

48 47 46 45 44 43 2 1

31 32 33 34 35 36 37 38

Klinik Bulgular Radyografik Bulgular
Dis numarasi Dis numarasi
Lenfadenopati Diste Curik
Ates P.L aralanma
Ekstraoral sislik PA lezyon
intraoral sislik Radyoopasite
Ekstraoral/ekstraoral fistul Kuron/kak kirik
Kirik/Catlak Anomali
Mukozada kizariklik Diger
Curik

Subjektif Bulgular

Diagnostik testler

Dis numarasi Dis numarasi
Provake agri Soguk
Spontan agri Sicak
Gece agrisi Perkiisyon
Cignemede agri Palpasyon
Diger Vitalite
Isirma testi
Mobilite




3. TESHiS:

Pulpal durum

Periapikal durum

e Saglikli pulpa
e Reversible Pulpitis
e irreversible Pulpitis

e Nekroz .
e Onceden yapilmis kék kanal tedavisi .
mevcut .

Saglikh Periodonsiyum
Kronik Apikal Periodontitis
Akut Apikal Periodontitis

Akut Apikal Apse
Kronik Apikal Apse

Diger

4. YAPILAN iSLEMLER:

] ) Endikasyon | Kanal Boyu Kanal Dolgusu | Ust Restorasyon ve
Dis No. Teshis . . . L.
Imzasi Tespiti Imzasi Bitim Imzasi
Agiklama:
5. RANDEVU CiZELGESI:
Tarih / Saat / A¢iklama Randevuya Geldi /
Gelmedi
1. Randevu
2. Randevu
3. Randevu
4. Randevu
SONUC: Tedavi Tamamlandi. Devredildi. Tedaviyi Yarim Birakti.
Sorumlu 6gretim liyesi onay:
PUAN

10




Tarih:

HASTA BILGILERI:
Adi - Soyadi: Protokol No:
Telefonu: Dosya no:
Dogum Tarihi: Cinsiyet:
1. HASTANIN TIBBi ANAMNEZi:
Kalp Hastalig Tiroid
Diabet Romatizma
Astim Mental Yetersizlik

Bobrek Rahatsizlig

Fiziksel Yetersizlik

Kan Hastalgi

Aleriji

Tansiyon

Hepatit/ AiDS/ Tuberkiiloz v.b.

Hamilelik

Diger Sistemik Hastaliklar

Gegirilmis Operasyonlar

Norolojik ve psikiyatrik problemler

Sirekli Kullandig ilaglar:

2. HASTANIN DENTAL ANAMNEZi:

Hastanin Sikayeti (Kendi ifadeleriyle):

18 17 16 1514 13 121

21 2 23 2425 26 27 28

48 47 46 45 44 43 2 1

31 32 33 34 35 36 37 38

Klinik Bulgular Radyografik Bulgular
Dis numarasi Dis numarasi
Lenfadenopati Diste Curik
Ates P.L aralanma
Ekstraoral sislik PA lezyon
intraoral sislik Radyoopasite
Ekstraoral/ekstraoral fistul Kuron/kak kirik
Kirik/Catlak Anomali
Mukozada kizariklik Diger
Curik

Subjektif Bulgular

Diagnostik testler

Dis numarasi Dis numarasi
Provake agri Soguk
Spontan agri Sicak
Gece agrisi Perkiisyon
Cignemede agri Palpasyon
Diger Vitalite
Isirma testi
Mobilite

11




3. TESHiS:

Pulpal durum

Periapikal durum

e Saglikli pulpa
e Reversible Pulpitis
e irreversible Pulpitis

e Nekroz .
e Onceden yapilmis kék kanal tedavisi .
mevcut .

Saglikh Periodonsiyum
Kronik Apikal Periodontitis
Akut Apikal Periodontitis

Akut Apikal Apse
Kronik Apikal Apse

Diger

4. YAPILAN iSLEMLER:

] ) Endikasyon | Kanal Boyu Kanal Dolgusu | Ust Restorasyon ve
Dis No. Teshis . . . L.
Imzasi Tespiti Imzasi Bitim Imzasi
Agiklama:
5. RANDEVU CiZELGESI:
Tarih / Saat / A¢iklama Randevuya Geldi /
Gelmedi
1. Randevu
2. Randevu
3. Randevu
4. Randevu
SONUC: Tedavi Tamamlandi. Devredildi. Tedaviyi Yarim Birakti.
Sorumlu 6gretim liyesi onay:
PUAN

12




Tarih:

HASTA BILGILERI:
Adi - Soyadi: Protokol No:
Telefonu: Dosya no:
Dogum Tarihi: Cinsiyet:
1. HASTANIN TIBBi ANAMNEZi:
Kalp Hastalig Tiroid
Diabet Romatizma
Astim Mental Yetersizlik

Bobrek Rahatsizlig

Fiziksel Yetersizlik

Kan Hastalgi

Aleriji

Tansiyon

Hepatit/ AiDS/ Tuberkiiloz v.b.

Hamilelik

Diger Sistemik Hastaliklar

Gegirilmis Operasyonlar

Norolojik ve psikiyatrik problemler

Sirekli Kullandig ilaglar:

2. HASTANIN DENTAL ANAMNEZi:

Hastanin Sikayeti (Kendi ifadeleriyle):

18 17 16 1514 13 121

21 2 23 2425 26 27 28

48 47 46 45 44 43 2 1

31 32 33 34 35 36 37 38

Klinik Bulgular Radyografik Bulgular
Dis numarasi Dis numarasi
Lenfadenopati Diste Curik
Ates P.L aralanma
Ekstraoral sislik PA lezyon
intraoral sislik Radyoopasite
Ekstraoral/ekstraoral fistul Kuron/kak kirik
Kirik/Catlak Anomali
Mukozada kizariklik Diger
Curik

Subjektif Bulgular

Diagnostik testler

Dis numarasi Dis numarasi
Provake agri Soguk
Spontan agri Sicak
Gece agrisi Perkiisyon
Cignemede agri Palpasyon
Diger Vitalite
Isirma testi
Mobilite

13




3. TESHiS:

Pulpal durum

Periapikal durum

e Saglikli pulpa
e Reversible Pulpitis
e irreversible Pulpitis

e Nekroz .
e Onceden yapilmis kék kanal tedavisi .
mevcut .

Saglikh Periodonsiyum
Kronik Apikal Periodontitis
Akut Apikal Periodontitis

Akut Apikal Apse
Kronik Apikal Apse

Diger

4. YAPILAN iSLEMLER:

] ) Endikasyon | Kanal Boyu Kanal Dolgusu | Ust Restorasyon ve
Dis No. Teshis . . . L.
Imzasi Tespiti Imzasi Bitim Imzasi
Agiklama:
5. RANDEVU CiZELGESI:
Tarih / Saat / A¢iklama Randevuya Geldi /
Gelmedi
1. Randevu
2. Randevu
3. Randevu
4. Randevu
SONUC: Tedavi Tamamlandi. Devredildi. Tedaviyi Yarim Birakti.
Sorumlu 6gretim liyesi onay:
PUAN

14




Tarih:

HASTA BILGILERI:
Adi - Soyadi: Protokol No:
Telefonu: Dosya no:
Dogum Tarihi: Cinsiyet:
1. HASTANIN TIBBi ANAMNEZi:
Kalp Hastalig Tiroid
Diabet Romatizma
Astim Mental Yetersizlik

Bobrek Rahatsizlig

Fiziksel Yetersizlik

Kan Hastalgi

Aleriji

Tansiyon

Hepatit/ AiDS/ Tuberkiiloz v.b.

Hamilelik

Diger Sistemik Hastaliklar

Gegirilmis Operasyonlar

Norolojik ve psikiyatrik problemler

Sirekli Kullandig ilaglar:

2. HASTANIN DENTAL ANAMNEZi:

Hastanin Sikayeti (Kendi ifadeleriyle):

18 17 16 1514 13 121

21 2 23 2425 26 27 28

48 47 46 45 44 43 2 1

31 32 33 34 35 36 37 38

Klinik Bulgular Radyografik Bulgular
Dis numarasi Dis numarasi
Lenfadenopati Diste Curik
Ates P.L aralanma
Ekstraoral sislik PA lezyon
intraoral sislik Radyoopasite
Ekstraoral/ekstraoral fistul Kuron/kak kirik
Kirik/Catlak Anomali
Mukozada kizariklik Diger
Curik

Subjektif Bulgular

Diagnostik testler

Dis numarasi Dis numarasi
Provake agri Soguk
Spontan agri Sicak
Gece agrisi Perkiisyon
Cignemede agri Palpasyon
Diger Vitalite
Isirma testi
Mobilite

15




3. TESHiS:

Pulpal durum

Periapikal durum

e Saglikli pulpa
e Reversible Pulpitis
e irreversible Pulpitis

e Nekroz .
e Onceden yapilmis kék kanal tedavisi .
mevcut .

Saglikh Periodonsiyum
Kronik Apikal Periodontitis
Akut Apikal Periodontitis

Akut Apikal Apse
Kronik Apikal Apse

Diger

4. YAPILAN iSLEMLER:

] ) Endikasyon | Kanal Boyu Kanal Dolgusu | Ust Restorasyon ve
Dis No. Teshis . . . L.
Imzasi Tespiti Imzasi Bitim Imzasi
Agiklama:
5. RANDEVU CiZELGESI:
Tarih / Saat / A¢iklama Randevuya Geldi /
Gelmedi
1. Randevu
2. Randevu
3. Randevu
4. Randevu
SONUC: Tedavi Tamamlandi. Devredildi. Tedaviyi Yarim Birakti.
Sorumlu 6gretim liyesi onay:
PUAN

16




Tarih:

HASTA BILGILERI:
Adi - Soyadi: Protokol No:
Telefonu: Dosya no:
Dogum Tarihi: Cinsiyet:
1. HASTANIN TIBBi ANAMNEZi:
Kalp Hastalig Tiroid
Diabet Romatizma
Astim Mental Yetersizlik

Bobrek Rahatsizlig

Fiziksel Yetersizlik

Kan Hastalgi

Aleriji

Tansiyon

Hepatit/ AiDS/ Tuberkiiloz v.b.

Hamilelik

Diger Sistemik Hastaliklar

Gegirilmis Operasyonlar

Norolojik ve psikiyatrik problemler

Sirekli Kullandig ilaglar:

2. HASTANIN DENTAL ANAMNEZi:

Hastanin Sikayeti (Kendi ifadeleriyle):

18 17 16 1514 13 121

21 2 23 2425 26 27 28

48 47 46 45 44 43 2 1

31 32 33 34 35 36 37 38

Klinik Bulgular Radyografik Bulgular
Dis numarasi Dis numarasi
Lenfadenopati Diste Curik
Ates P.L aralanma
Ekstraoral sislik PA lezyon
intraoral sislik Radyoopasite
Ekstraoral/ekstraoral fistul Kuron/kak kirik
Kirik/Catlak Anomali
Mukozada kizariklik Diger
Curik

Subjektif Bulgular

Diagnostik testler

Dis numarasi Dis numarasi
Provake agri Soguk
Spontan agri Sicak
Gece agrisi Perkiisyon
Cignemede agri Palpasyon
Diger Vitalite
Isirma testi
Mobilite
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3. TESHiS:

Pulpal durum

Periapikal durum

e Saglikli pulpa
e Reversible Pulpitis
e irreversible Pulpitis

e Nekroz .
e Onceden yapilmis kék kanal tedavisi .
mevcut .

Saglikh Periodonsiyum
Kronik Apikal Periodontitis
Akut Apikal Periodontitis

Akut Apikal Apse
Kronik Apikal Apse

Diger

4. YAPILAN iSLEMLER:

] ) Endikasyon | Kanal Boyu Kanal Dolgusu | Ust Restorasyon ve
Dis No. Teshis . . . L.
Imzasi Tespiti Imzasi Bitim Imzasi
Agiklama:
5. RANDEVU CiZELGESI:
Tarih / Saat / A¢iklama Randevuya Geldi /
Gelmedi
1. Randevu
2. Randevu
3. Randevu
4. Randevu
SONUC: Tedavi Tamamlandi. Devredildi. Tedaviyi Yarim Birakti.
Sorumlu 6gretim liyesi onay:
PUAN
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Tarih:

HASTA BILGILERI:
Adi - Soyadi: Protokol No:
Telefonu: Dosya no:
Dogum Tarihi: Cinsiyet:
1. HASTANIN TIBBi ANAMNEZi:
Kalp Hastalig Tiroid
Diabet Romatizma
Astim Mental Yetersizlik

Bobrek Rahatsizlig

Fiziksel Yetersizlik

Kan Hastalgi

Aleriji

Tansiyon

Hepatit/ AiDS/ Tuberkiiloz v.b.

Hamilelik

Diger Sistemik Hastaliklar

Gegirilmis Operasyonlar

Norolojik ve psikiyatrik problemler

Sirekli Kullandig ilaglar:

2. HASTANIN DENTAL ANAMNEZi:

Hastanin Sikayeti (Kendi ifadeleriyle):

18 17 16 1514 13 121

21 2 23 2425 26 27 28

48 47 46 45 44 43 2 1

31 32 33 34 35 36 37 38

Klinik Bulgular Radyografik Bulgular
Dis numarasi Dis numarasi
Lenfadenopati Diste Curik
Ates P.L aralanma
Ekstraoral sislik PA lezyon
intraoral sislik Radyoopasite
Ekstraoral/ekstraoral fistul Kuron/kak kirik
Kirik/Catlak Anomali
Mukozada kizariklik Diger
Curik

Subjektif Bulgular

Diagnostik testler

Dis numarasi Dis numarasi
Provake agri Soguk
Spontan agri Sicak
Gece agrisi Perkiisyon
Cignemede agri Palpasyon
Diger Vitalite
Isirma testi
Mobilite
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3. TESHiS:

Pulpal durum

Periapikal durum

e Saglikli pulpa
e Reversible Pulpitis
e irreversible Pulpitis

e Nekroz .
e Onceden yapilmis kék kanal tedavisi .
mevcut .

Saglikh Periodonsiyum
Kronik Apikal Periodontitis
Akut Apikal Periodontitis

Akut Apikal Apse
Kronik Apikal Apse

Diger

4. YAPILAN iSLEMLER:

] ) Endikasyon | Kanal Boyu Kanal Dolgusu | Ust Restorasyon ve
Dis No. Teshis . . . L.
Imzasi Tespiti Imzasi Bitim Imzasi
Agiklama:
5. RANDEVU CiZELGESi:
Tarih / Saat / A¢iklama Randevuya Geldi /
Gelmedi
1 Randevu
2. Randevu
3. Randevu
4. Randevu
SONUC: Tedavi Tamamlandi. Devredildi. Tedaviyi Yarim Birakti.
Sorumlu 6gretim liyesi onay:
PUAN
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Tarih:

HASTA BILGILERI:
Adi - Soyadi: Protokol No:
Telefonu: Dosya no:
Dogum Tarihi: Cinsiyet:
1. HASTANIN TIBBi ANAMNEZi:
Kalp Hastalig Tiroid
Diabet Romatizma
Astim Mental Yetersizlik

Bobrek Rahatsizlig

Fiziksel Yetersizlik

Kan Hastalgi

Aleriji

Tansiyon

Hepatit/ AiDS/ Tuberkiiloz v.b.

Hamilelik

Diger Sistemik Hastaliklar

Gegirilmis Operasyonlar

Norolojik ve psikiyatrik problemler

Sirekli Kullandig ilaglar:

2. HASTANIN DENTAL ANAMNEZi:

Hastanin Sikayeti (Kendi ifadeleriyle):

18 17 16 1514 13 121

21 2 23 2425 26 27 28

48 47 46 45 44 43 2 1

31 32 33 34 35 36 37 38

Klinik Bulgular Radyografik Bulgular
Dis numarasi Dis numarasi
Lenfadenopati Diste Curik
Ates P.L aralanma
Ekstraoral sislik PA lezyon
intraoral sislik Radyoopasite
Ekstraoral/ekstraoral fistul Kuron/kak kirik
Kirik/Catlak Anomali
Mukozada kizariklik Diger
Curik

Subjektif Bulgular

Diagnostik testler

Dis numarasi Dis numarasi
Provake agri Soguk
Spontan agri Sicak
Gece agrisi Perkiisyon
Cignemede agri Palpasyon
Diger Vitalite
Isirma testi
Mobilite
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3. TESHiS:

Pulpal durum

Periapikal durum

e Saglikli pulpa
e Reversible Pulpitis
e irreversible Pulpitis

e Nekroz .
e Onceden yapilmis kék kanal tedavisi .
mevcut .

Saglikh Periodonsiyum
Kronik Apikal Periodontitis
Akut Apikal Periodontitis

Akut Apikal Apse
Kronik Apikal Apse

Diger

4. YAPILAN iSLEMLER:

] ) Endikasyon | Kanal Boyu Kanal Dolgusu | Ust Restorasyon ve
Dis No. Teshis . . . L.
Imzasi Tespiti Imzasi Bitim Imzasi
Agiklama:
5. RANDEVU CiZELGESI:
Tarih / Saat / A¢iklama Randevuya Geldi /
Gelmedi
1. Randevu
2. Randevu
3. Randevu
4. Randevu
SONUC: Tedavi Tamamlandi. Devredildi. Tedaviyi Yarim Birakti.
Sorumlu 6gretim liyesi onay:
PUAN
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Tarih:

HASTA BILGILERI:
Adi - Soyadi: Protokol No:
Telefonu: Dosya no:
Dogum Tarihi: Cinsiyet:
1. HASTANIN TIBBi ANAMNEZi:
Kalp Hastalig Tiroid
Diabet Romatizma
Astim Mental Yetersizlik

Bobrek Rahatsizlig

Fiziksel Yetersizlik

Kan Hastalgi

Aleriji

Tansiyon

Hepatit/ AiDS/ Tuberkiiloz v.b.

Hamilelik

Diger Sistemik Hastaliklar

Gegirilmis Operasyonlar

Norolojik ve psikiyatrik problemler

Sirekli Kullandig ilaglar:

2. HASTANIN DENTAL ANAMNEZi:

Hastanin Sikayeti (Kendi ifadeleriyle):

18 17 16 1514 13 121

21 2 23 2425 26 27 28

48 47 46 45 44 43 2 1

31 32 33 34 35 36 37 38

Klinik Bulgular Radyografik Bulgular
Dis numarasi Dis numarasi
Lenfadenopati Diste Curik
Ates P.L aralanma
Ekstraoral sislik PA lezyon
intraoral sislik Radyoopasite
Ekstraoral/ekstraoral fistul Kuron/kak kirik
Kirik/Catlak Anomali
Mukozada kizariklik Diger
Curik

Subjektif Bulgular

Diagnostik testler

Dis numarasi Dis numarasi
Provake agri Soguk
Spontan agri Sicak
Gece agrisi Perkiisyon
Cignemede agri Palpasyon
Diger Vitalite
Isirma testi
Mobilite
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3. TESHiS:

Pulpal durum

Periapikal durum

e Saglikli pulpa
e Reversible Pulpitis
e irreversible Pulpitis

e Nekroz .
e Onceden yapilmis kék kanal tedavisi .
mevcut .

Saglikh Periodonsiyum
Kronik Apikal Periodontitis
Akut Apikal Periodontitis

Akut Apikal Apse
Kronik Apikal Apse

Diger

4. YAPILAN iSLEMLER:

] ) Endikasyon | Kanal Boyu Kanal Dolgusu | Ust Restorasyon ve
Dis No. Teshis . . . L.
Imzasi Tespiti Imzasi Bitim Imzasi
Agiklama:
5. RANDEVU CiZELGESI:
Tarih / Saat / A¢iklama Randevuya Geldi /
Gelmedi
1. Randevu
2. Randevu
3. Randevu
4. Randevu
SONUC: Tedavi Tamamlandi. Devredildi. Tedaviyi Yarim Birakti.
Sorumlu 6gretim liyesi onay:
PUAN
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