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Görüşme Değerlendirme Formu

Öğrencinin Adı, Soyadı: Öğrenci No: Tarih:

Grup Adı: Ziyaret Edilen Yer:

Görüşmesini İzlediğiniz Hastanın

Yaşı Cinsiyeti: Başvuru nedeni Sonuç Görüşmeyi yapan hekim

1.

2.

3.

4.

5.

Katıldığınız hasta görüşmelerini elinizdeki hasta görüşmesi değerlendirme formlarını 
gözönünde bulundurarak hekim, hasta ve ortam açısından yorumlayan değerlendirmelerinizi 
yazınız.

Tıp Fakültesi
Tıp Eğitimi Anabilim Dalı 

İLETİŞİM BECERİLERİ EĞİTİMİ
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Kişisel Değerlendirme Formu

Öğrencinin Adı, Soyadı: Öğrenci No: Tarih:

Grup Adı: Ziyaret Edilen Yer:

Bu değerlendirme formuna ziyaret ettiğiniz birimle ilgili olarak;

1. Ziyaret öncesi beklentilerinizi,

2. Ziyaret boyunca izlenimlerinizi,

3. Ziyaret sonrasındaki duygularınızı yazınız.

Tıp Fakültesi
Tıp Eğitimi Anabilim Dalı 

İLETİŞİM BECERİLERİ EĞİTİMİ
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İletişim Becerileri Geribildirim Formu

Uygun seçeneği işaretleyiniz.

Görüşmeye katılan standart hasta ve öyküsü
5 

Gerçekçiydi.

4 3 2 1 

Hiç gerçekçi değildi.

Görüşme yapılan odaların fizik koşulları
5

Yeterliydi

4 3 2 1

Yeterli değildi.

Görüşmeye ayrılan süre
5 

Çok fazlaydı.

4 3 2 1 

Yeterli değildi.

Görüşme öncesi verilen bilgiler, yapılan 
tartışmalar

5

Yeterliydi

4 3 2 1

Yeterli değildi.

Görüşmenin öğrenmeme katkısı

5 

Çok yararlı 
oldu.

4 3 2 1 

Yararsızdı, zaman 
kaybı oldu.

Standart hastadan aldığım geribildirim

5

Çok yararlı 
oldu.

4 3 2 1

Yararsızdı.

Görüşme filmlerinin ulaşılabilirliğinin 
öğrenmeme katkısı

5 

Çok yararlı 
oldu.

4 3 2 1 

Yararsızdı.

Tüm grupla görüşmeyi izleyerek verilen 
geribildirim

5

Çok yararlı 
oldu.

4 3 2 1

Yararsızdı.

Tıp Fakültesi
Tıp Eğitimi Anabilim Dalı 

İLETİŞİM BECERİLERİ EĞİTİMİ




