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PEDODONTİ
Preklinik Değerlendirme Rubriği
Öğrenci Geri Bildirim Formu
 Bu form, öğrencinin klinik/laboratuvar uygulama performansını ölçmek için hazırlanmıştır.
 Form, hem puanlama hem de geri bildirim amacıyla kullanılacaktır.
A. Genel Bilgiler
· Öğrenci Adı Soyadı: 
· Ders: Pedodonti Preklinik
· Uygulama: 
· Tarih: 
Likert Ölçeği
	Puan
	Tanım

	1
	Yetersiz

	2
	Geliştirilmeli

	3
	Orta

	4
	İyi

	5
	Çok İyi



	Kriterler
	1 
Yetersiz
	2 
Geliştirilmeli
	3 
Orta
	4 
 İyi
	5 
 Çok İyi

	Süt Dişi Anatomisi Bilgisi
	Mine-dentin ve pulpa anatomisi dikkate alınmamış; pulpa riski mevcut.
	Temel bilgi var ancak uygulamaya yeterince yansıtılamamış.
	Küçük derinlik/sınır hataları mevcut; pulpa korunmuş.
	Anatomik özellikler doğru değerlendirilmiş.
	Anatomik farklılıklar eksiksiz uygulanmış; biyolojik sınırlar tamamen korunmuş.

	Kavite / Preparasyon Uygunluğu
	Çürük eksik uzaklaştırılmış veya aşırı madde kaybı var; kavite formu hatalı.
	Şekil ve sınır hataları belirgin; retansiyon/direnç formu yetersiz.
	Küçük düzensizlikler mevcut; kabul edilebilir kavite formu.
	Çürük tamamen uzaklaştırılmış; tasarım uygun.
	Biyomekanik prensiplere tamamen uygun; minimal invaziv ve retansiyon dengesi ideal.

	Minimal İnvaziv Yaklaşım
	Gereksiz genişletme yapılmış; pulpa korunmamış.
	Prensipler bilinmekte ancak eksik uygulanmış; fazla dentin kaybı var.
	Seçici uzaklaştırma yapılmış; küçük aşırılıklar var.
	Sağlam dokular büyük ölçüde korunmuş; pulpa riski azaltılmış.
	Minimal invaziv prensipler eksiksiz uygulanmış; uzun dönem prognoz maksimize edilmiş.

	Amalgam
	Matriks/kama hatalı; kondensasyon yetersiz; anatomik form bozuk.
	Retansiyon ve carving eksiklikleri var.
	Kabul edilebilir kondensasyon; küçük kontur hataları.
	Uygun matriks, iyi kondensasyon ve carving.
	İdeal kontak, marjinal uyum ve anatomik form.

	Çinko Oksit Öjenol (ZOE)
	Yanlış karışım oranı; adaptasyon zayıf.
	Kıvam uygun değil; marjinal boşluk var.
	Kabul edilebilir kıvam; küçük adaptasyon eksikliği.
	Doğru karışım ve iyi adaptasyon.
	Optimal kıvam, homojen yapı ve tam adaptasyon.

	Cam İyonomer
	Yüzey hazırlığı/nem kontrolü yetersiz.
	Karışım veya çalışma süresi hatalı.
	Küçük marjinal uyum eksikliği var.
	Uygun yüzey hazırlığı ve marjinal uyum.
	Doğru teknik, tam adaptasyon ve düzgün yüzey bitimi.

	Fissür Örtücü
	İzolasyon yetersiz; fissür penetrasyonu başarısız.
	Asitleme veya polimerizasyon eksik.
	Küçük yüzey fazlalıkları mevcut.
	Uygun izolasyon ve penetrasyon.
	Tam fissür penetrasyonu ve ideal yüzey bütünlüğü.

	 Amputasyon 
	Yanlış giriş; koronal pulpa uzaklaştırılması yetersiz.
	Koronal pulpa uzaklaştırılması eksik; teknik hatalar var.
	Koronal pulpa uzaklaştırılmış; küçük teknik hatalar mevcut.
	Doğru giriş ve uygun örtü materyali.
	Biyolojik prensiplere tam uygun; sızdırmazlık ve materyal seçimi ideal.


Toplam Puan: /100
PEDODONTİ – AĞIRLIKLI PUANLAMA
	Ana Başlık / İşlem
	Ağırlık
	1
	2
	3
	4
	5
	Puan × Ağırlık

	Süt Dişi Anatomisi Bilgisi
	15%
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	______

	Kavite / Preparasyon Uygunluğu
	25%
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	______

	Minimal İnvaziv Yaklaşım
	15%
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	______

	Amalgam
	10%
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	______

	Çinko Oksit Öjenol (ZOE)
	10%
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	______

	Cam İyonomer
	10%
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	______

	Fissür Örtücü
	5%
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	______

	Amputasyon 
	15%
	☐
	☐
	☐
	☐
	☐
	______

	Toplam
	100%
	
	
	
	
	
	______ / 5.00


Toplam Puan Hesaplama
Hesaplama Yöntemi
· Her satır için: (Seçilen Puan × Ağırlık) = Satır puanı
· Toplam Puan: Satır puanlarının toplamı
· Yüzdelik Puan: (Toplam Puan / 5.00) × 100


AĞIRLIKLI PUAN → FAKÜLTE YÖNERGESİNE UYGUN NOT DÖNÜŞÜM TABLOSU

	Ağırlıklı Toplam Puan (100 üzerinden)
	Yorum / Açıklama

	90 – 100
	Mükemmel / Tüm ölçütleri çok iyi yerine getirmiş

	85 – 89
	Çok iyi / Küçük geliştirilmesi gereken noktalar

	80 – 84
	İyi / Genel olarak başarılı, ufak eksiklikler var

	75 – 79
	Orta / Koşullu başarılı, düzeltmeler önerilir

	70 – 74
	Kabul edilebilir / Koşullu başarılı, dikkat gerektirir

	65 – 69
	Zayıf / Geliştirilmesi gereken alanlar çok

	60 – 64
	Yetersiz / Tekrar önerilir

	0 –   59
	Başarısız / Tekrar gerekli



	Puan
	Başarı Düzeyi



	85–100
	Başarılı



	70–84
	  Koşullu Başarılı



	  0–69
	  Geliştirilmeli


C. Nitel Geri Bildirim
· Güçlü Yönler: Öğrencinin uygulama sürecinde güçlü olduğu yönler aşağıda belirtilmiştir. ..................................................................................................................... .....................................................................................................................
· Geliştirilmesi Gereken Alanlar: Öğrencinin bir sonraki uygulamada geliştirmesi gereken beceri alanları aşağıda belirtilmiştir. ..................................................................................................................... ..................................................................................................................... 
· Genel Değerlendirme: Öğrencinin preklinik uygulama sürecindeki genel performansı değerlendirilmiştir. .....................................................................................................................
D. Genel Karar
☐ Başarılı ☐ Koşullu Başarılı ☐ Geliştirilmeli






PEDODONTİ – PREKLİNİK
✅ BAŞARILI
Değerlendirme: Başarılı
Anatomi bilgisi doğru kullanılmış, pulpa korunmuş. Kavite tasarımı uygun ve minimal invaziv yaklaşım başarılı. Restoratif materyal uygulamaları (amalgam/ZOE/Cam İyonomer/fissür örtücü) teknik olarak doğru ve marjinal uyum iyi. Amputasyon işlemi tüm aşamaları ile doğru gerçekleştirilmiş.

⚠️ KOŞULLU BAŞARILI
Değerlendirme: Koşullu Başarılı
Temel prensipler doğru, ancak küçük teknik hatalar var. Kavite formunda ve marjinal uyumda düzeltme gerektiriyor. Minimal invaziv yaklaşım kısmen korunmuş. Amputasyonda teknik iyileştirme önerilir.
Öneriler:
· Kavite formu çürük sınırlarına göre planlanmalı, gereksiz genişletmeden kaçınılmalı.
· Matriks/kama ve kondensasyon teknikleri tekrar gözden geçirilmeli.
· Amputasyonda teknik ve materyalin uygun yerleşimi üzerine pratik yapılmalı.

🔻 GELİŞTİRİLMELİ DÜZEYDEKI ÖĞRENCİ
Değerlendirme: Geliştirilmeli
Anatomi ve pulpa korunması yeterli değil. Çürük uzaklaştırma/ preparasyon hatalı, gereksiz genişletme yapılmış. Restoratif materyal uygulamalarında adaptasyon ve marjinal uyum sorunları var. Amputasyonda teknik eksiklikler var.
Öneriler:
· Süt dişi anatomisini tekrar gözden geçirilmeli; pulpa sınırlarına dikkat edilmeli.
· Çürüğü tamamen uzaklaştırmadan ve sağlam dokuyu korumadan restorasyona geçilmemeli.
· Materyal karışım oranları ve adaptasyon teknikleri öğretim materyali ile tekrar çalışılmalı.
· Amputasyon işlem basamakları ile ilgili daha fazla pratik yapılmalı.
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