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ONSOZ

Kalite Yonetim Sistemi, kurumdaki tiim calisanlarin faaliyetlerinin ve hizmetlerinin siirekli iyilestirilmesi
yoluyla; hizmet alanlarin memnuniyetine odaklanan ¢agdas bir yonetim teknigi ve felsefesidir.

Kurumumuzda Kalite Yonetim Sisteminin (KYS) islerligini kazandirmak iizere hazirlanan ve Saglik
Bilimleri Fakiiltesi Kalite Yonetim Sistemini tanitan Kalite El Kitabi, sistemin en ist diizeydeki
dokiimanidir.

Proses, prosediir, talimat, form ve diger sistem dokiimanlarina atiflar1 da igeren bu kitap, Saglik Bilimleri
Fakiiltesini tanitict bilgilerin yani sira, Kalite Yonetim Sisteminin kapsamini, dokiimantasyon yapisini,
yonetimin sorumlulugunu, kaynak yonetimini ve hizmet gergeklestirme son olarak da dl¢me, analiz ve
iyilestirme faaliyetlerini izah eden boliimleri icermektedir.

Bu ¢ergevede; Fakiiltemizde verilen hizmetleri giiniimiiziin ihtiyacglarina cevap verecek sekilde yerine
getirebilecek bir doniistimii iceren Kalite YoOnetim Sistemi c¢alismalarinin basariyla yiiriitiilmesi
planlanmaktadir.

Saglik Bilimleri Fakiiltesi olarak; bu uygulama modeline ihtiya¢ duyuldugu ve bir hizmet felsefesi olarak
faydali olacag1 diisiiniilmektedir. Bu kapsamda Fakiiltemizde Kalite Yonetim Sisteminin uygulanmasiyla
Fakiiltemize tahsis edilen kaynaklarin verimliliginin ve bu alanlarda sunulan hizmetlerin etkinliginin
artirtlmasi sonucunda {ilkenin ihtiya¢ duydugu nitelikli saglik personelinin yetistirilmesi amaglanmaktadir.

Bu itibarla, 5018 sayili Kamu Mali Yonetimi ve Kontrol Kanununun 55 inci maddesi ile bu Kanuna 5436
sayil1 Kanunun 15 inci maddesi ile eklenen hiikiimler geregince ve TS EN ISO 9001:2015 Kalite Yonetim
Sistemi Standartlar1 ¢ergevesinde, Kalite Yonetim Sisteminin Fakiiltemizde basariyla uygulanmasi
hedeflenmektedir.

1. KAPSAM

Fakiiltemizin Kalite Y&netim Sistemi (KYS) kapsamm “Egitim-Ogretim” olarak belirlenmistir.
Yiiksekogretim hizmetlerimizin kalitesini dogrudan veya dolayl olarak etkileyebilecek faaliyetlerimiz KY'S
kapsaminda degerlendirilmektedir. Bunun disinda kalan faaliyetler KYS kapsami digindadir.

Cankir1 Karatekin Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi KYS, 1SO 9001:2015 standardi referans alinarak
olusturulmus ve ydnetilmektedir. Cankir1 Karatekin Universitesi Saghik Bilimleri Fakiiltesi KYS, 1SO
9001:2015 standardinin 8.3. ve 8.5.1 (f) maddeleri disindaki tiim maddelerini kapsar.

2. ATIF YAPILAN STANDART VE/VEYA DOKUMANLAR

Kalite El Kitabi’nda, 657 sayili Devlet Memurlar1 Kanununa, 2547 sayili YOK Kanununa, TS EN ISO
9001:2015 Kalite Yonetim Sistemi Standardina, prosediirlere, proses Kkartlarina, talimatlara, is akis
semalarina, formlara ve listelere atif yapilmaktadir. Bu atiflar metin igerisinde uygun yerlerde belirtilmistir.

Kalite El Kitabi; Fakiiltemizin kurmus ve uygulamakta oldugu TS EN ISO 9001:2015 Kalite Yonetim
Sistemi standardinin tiim maddelerinin 6zetini verir ve anilan standart sartlarinin saglandigini agiklar. Bu
kaynak hazirlanirken TS EN ISO 9001:2015 Standartlarindan yararlanilmistir.
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2.1. Kisaltmalar

Bu el kitabi icinde kullanilan kisaltmalar asagida verilmistir.

ANK Anket

BKT Birim Kalite Temsilcisi

CAKU Cankir1 Karatekin Universitesi

DF Diizeltici Faaliyet

EBYS Elektronik Belge Yonetim Sistemi

FRM Form

GT Gorev Tanim

ISO Uluslararas1 Standartlar Organizasyonu

A Is Akis Semasi

KEK Kalite El Kitab1

KYS Kalite Yonetim Sistemi

LST Liste

(ON} Organizasyon $Semast

PLN Plan

POL Politika

PRD Prosediir

PRS Proses

RS Risk Degerlendirme

SBF Saglik Bilimleri Fakiiltesi

TAL Talimat

YGG Y 6netimin Gozden Gegirmesi Toplantisi
3. TERIMLER VE TARIFLER

Kalite Yonetim Sistemimiz; kalite yonetim sistemlerinin temel kavramlarini, terimlerini ve tarifleri ile TS
EN ISO 9001:2015 standardinda yer verilen uluslararasi terimleri ve tarifleri kullanir.
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4, KURULUSUN BAGLAMI
4.1.Kurulus ve Baglaminin Anlasilmasi

Cankir1 Karatekin Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi amaci ve stratejik yonii ile ilgili olan i¢ ve dis
hususlar1 kurulus, amag, kapsam dokiimani ile belirleyerek, egitim 6gretim yili baginda gbzden gegirir.

4.1.1 Tarihge

Fakiiltemiz Saglik Bakanligi ile Yiiksek6gretim Kurulu Bagkanligi arasinda 22.11.1997 tarihinde imzalanan
protokol ile Cankir1 Saglik Meslek Lisesi binasinda 1999-2000 6grenim yilinda Saglik Yiiksekokulu olarak
31 ogrenci ile Hemsirelik Bolimiinde egitim-6gretim faaliyetlerine baslamistir. 17.05.2007 tarih ve 5662
sayili yiiksek6gretim kurumlan teskilatt kanununda ve yiiksek6gretim kurumlari 6gretim elemanlarinin
kadrolar1 hakkinda kanun hiikmiinde kararname ile genel kadro ve usulii hakkinda kanun hiikmiinde
kararnameye ekli cetvellerde degisiklik yapilmasina dair kanun uyarinca Cankir1 Karatekin Universitesi’ne
baglanmistir. 05 Agustos 2016 tarih ve 29792 Sayili Resmi Gazetede yayimlanan 2016/9007 Sayili Karar ile
Saglik Yiiksekokulu kapatilarak Saglik Bilimleri Fakiiltesi kurulmustur.

4.1.2 Kurulus ve Yerlesim

Personel yapisi; Saglik Bilimleri Fakiiltesi, akademik ve idari personelin birlikte gorev aldigi egitim ve
aragtirma gelistirme amacli kurulustur. Bu kurulusta, 6gretim elemanlar1 ve Fakiiltenin tiim teknik ve idari
personeli gorev almaktadir.

Organizasyonel yap1, Saglik Bilimleri Fakiiltesi akademik organizasyonel yapisini1 657 Sayili Kanun, 2547
Sayili Kanun ve 2914 Sayili Kanun kapsaminda Dekan ve Dekan yardimcilari yonetiminde, Fakiiltesi kurulu,
Fakiiltesi yonetim kurulu, boliim baskanlari, anabilim dali baskanlari, bolim kurullari, ilgili anabilim
dalinda akademik personelden (Dogent, Dr. Ogretim Uyesi, Ogretim Gérevlisi) olusur. Dekanlik
yonetiminde Fakiilte sekreteri ve boliim sekreterleri, bolim teknik personelleri ve diger idari personel ise
idari organizasyonel yapiy1 olusturur.

Altyap1, kullanilan yazilimlar; Fakiiltemizde Ogrenci islerinden, personel bilgilerine, kurul kararlarmin
arsivlenmesinden, dgretim elemanlarmin ek ders iicretlerinin hesaplanmasina kadar ¢ok genis bir yelpazede
bilgisayar otomasyon sistemi kullanilmaktadir. Elektronik Belge Yonetim Sistemi (EBYS), kurumumuzda
yazigmalart olusturma, havale, paraf ve imzalama gibi tiim siireclerinin bilgisayar ve bir ag iizerinde
yapilmasina olanak saglayan web tabanli bir bilgisayar yazilimidir. Universite Bilgi Sistemi (UBIS),
ogrencilerin ders kayitlari, not girigleri, akademik takvim gibi siireclerin yaninda, Ogretim elemani ve
personel 6zliik bilgileri ve bilgilerinin siire¢ yonetimini saglayan sistemdir. Ayrica iiniversitemizde Eduroam,
(Education Roaming /Egitim Gezintisi) sistemi kullanilmaktadir.

Saglik Bilimleri Fakiiltesinde boliimlerin kapasiteleri ve uygulama alanlar ile iliskili olarak idari Bina,
miistakil derslikler, bilgisayar laboratuvari, kiitiiphane, konferans salonu, spor Salonu ve mesleki uygulama
laboratuvarlart mevcuttur. Fakiiltemiz, ¢agin getirdigi yenilikleri takip eden, alaninda oncii bireyler yetistiren
ve yiklendigi misyonu yerine getirmek igin Ozveriyle calisan personele sahip Cankirt Karatekin
Universitesinin bir birimi olarak egitim-6gretime devam etmektedir.

Tletisim:

Cankir1 Karatekin Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi
Adres: Aksu Mah.Sihhiye Sok. No:11 18200 CANKIRI
E-Posta :shf@karatekin.edu.tr

Telefon : 0(376) 213 17 02

Faks : 0(376) 212 00 75
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4.1.3 Misyon Vizyon

Misyon

Birey, aile ve toplum sagliginin korunmasi, gelistirilmesi ve iyilestirilmesinde mesleki bilgi ve becerilerini
en iist diizeyde kullanarak cagdas saglikli yasam hizmetlerini bilimsel ve evrensel standartlarda sunabilen,
yasam boyu 6grenmeye odakli, elestirel diisiinebilen, ekip isbirligi yapabilen, etik kurallara baglh, egitici,
aragtirici, yonetici ve lider saglik profesyonelleri yetistirmektir.

Vizyon

Disiplinler arasi igbirligi, yenilik¢i ve kanita dayali yaklasim ilkeleriyle saglik profesyoneli yetistiren,
Ogretim, arastirma ve uygulama alanlarinda Oncii, ulusal ve uluslararasi diizeyde taninan ve tercih edilen
lider bir egitim kurumu olmaktir.

4.1.4 Kalite Politikasi

Cankir1 Karatekin Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi; Evrensel bilim odakl1 egitim — dgretim hizmetiyle
mesleki bilgi, beceri, davranis ve genel kiiltliriine sahip, ¢evreye duyarli, insan hayatinin 6nemini ilke
edinmis, is sagligi ve giivenligine 6nem veren entelektiiel, sosyal ve 21. Yiizyil yetkinliklerine sahip
profesyonel bireyler yetistirmeyi, Ulusal ve uluslararasi gelismeler ve beklentiler temelinde paydaglarla
alaninda egitim-0gretim ve arastirma faaliyetlerini gergeklestirmeyi, 6zel ve kamu sektoriine iligkin yasanan
sorunlara yaratict ¢oziimler sunabilen, politik, ekonomik, sosyo-kiiltiirel, teknolojik, ekolojik ve hukuki
sorunlarin ortadan kaldirilmasina yonelik girisken ve yaratici profesyonel saglik insan giiciinii yetistirmeyi,
Tium birimlerin katildig1, sosyal, kiiltiirel ve sportif etkinliklerle i¢ paydaslarin (6grenci, akademik personel
ve idari personel) kendini daha iyi hissetmelerini saglamayi, Kurumsal kalite bilincini ve kiiltiiriini
yayginlagtirarak, {iniversitenin ve fakiiltenin vizyonu, misyonu, hedef ve amaglarina uygun Kalite Y&netim
Sistemi uygulamay: ve siirekli iyilestirmeyi, gelistirmeyi, kendisine kalite politikasi olarak benimsemistir.

4.2 Tlgili Taraflarin Thtiyac ve Beklentilerini Anlamak

Kurumumuzda ilgili taraflarin ihtiyag ve beklentilerinin belirlenmesi tablosu hazirlanarak, her Egitim
Ogretim Dénemi Baslangicinda gdzden gecirilmektedir. Saglik Bilimleri Fakiiltesi icin ilgili taraflar;
Rektorliik, diger fakiilteler, akademik ve idari personel, 6grenciler, sanayi kuruluslari, STK lar, 6zel egitim
kurumlar1 ve kamu kurumlari olarak belirlenmistir.

Referanslar:

Kurulus, Amag, Baglam, Kapsam

Hedefler Tablosu

4.3 Kalite Yonetim Sisteminin Kapsaminin Belirlenmesi

Bu el kitabi Cankir1 Karatekin Universitesi Saglhk Bilimleri Fakiiltesi’nin egitim-6gretim, insan kaynaklari,
satin alma, i¢ hizmetler, doner sermaye ve tahakkuk gibi her tiirlii faaliyetlerine yonelik kalite yonetim
sistemini kapsar. Cankir1 Karatekin Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi’nin faaliyetlerine yonelik olan
Kalite Yonetim Sisteminin (ISO 9001:2015) sartlarina uyumunu tanimlar ve kalite yOnetim sisteminin
isleyisine referans olusturur. Bu kapsam belirlenirken i¢ ve dis hususlar, ilgili taraflarin ihtiya¢ ve
beklentileri, Fakiilte Dekanligimizin hizmetleri géz 6niinde bulundurulmustur.
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Fakiiltemizde yeni programlarin acilmasi, bunlarda degisiklik yapilmasi ve program yeterliliklerinin
belirlenmesi, tek basina Fakiiltemizin yetkisinde olmayip, Yiiksekdgretim Kurulu tarafindan belirlenen
mevzuat dogrultusunda yiiriitilmektedir. Bu nedenle, 6gretim hizmetlerinin tasarim ve geligimi st
kuruluslarca (Rektérliik makanmu, YOK ve diger kurumlar) belirlendiginden, 8.3. maddesi Uriin ve
Hizmetlerin Tasarimi1 ve Gelistirilmesi, Fakiiltemiz sistemi icerisindeki her asama ara kontrolle gecerli
kilinmakta ve periyodik olarak gbzden gecirilmektedir. Bu nedenle 8.5.1 maddesinin (f) bendi uygulanabilir
madde niteligi tasimadigindan KY'S igerisinde yer almamustir.

Referanslar:
Kurulus, Amag, Baglam, Kapsam
4.4 Kalite Yonetim Sistemi ve Prosesler

4.4.1 Cankinn Karatekin Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi, TS EN ISO 9001:2015 sartlarma uygun
olarak Kalite Yonetim Sistemi olusturmus, dokiimante etmis ve uygulamaktadir. Bu El Kitab1; Cankirt
Karatekin Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesinin Kalite Yonetim Sistemi’ni aciklar, gereklilikleri
tanimlar ve sorumluluklari tayin eder.

4.4.2 Kalite Yonetim Sistemi icerisinde yer alan dokiimanlar; Kalite Politikasi, Kalite El Kitabi,
Prosesler, Prosediirler, Is Akis Semalari, Tablolar, Formlar vb. belgelerdir. Proseslerle ilgili
uygulamalarin sirasi, etkilesimi ve izleme metotlar ile gerekli kriterler belirlenmis olup, prosesleri ifade
eden detaylar dokiimanlarda anlatilmigtir. Prosesler igin ihtiyac duyulan kaynaklar agiklanmistir.
Birbirleriyle etkilesimi gosterilen Kalite YoOnetim Sistemi Proseslerinin, izlenmesi ve sonuglarin
oOlgiilmesi, izleme ve 6lgme sonuglarinin analiz edilerek gerektiginde iyilestirme planlarinin veya diizeltici
faaliyetlerin yapilmasi tanimlanmaktadir. Her prosesin performans kriterleri, izleme yontemi, periyodu ve
yillik hedefleri prosesler i¢in tanimlanmaktadir. Yapilan tespitler dogrultusunda gerektiginde politika ve
hedeflerde yeniden diizenlemeye gidilmesi ve ayrica ihtiya¢ duyulan kaynaklarin (personel, altyapi,
calisma ortami1 vb.) Dekanlik ve Rektorliik tarafindan saglanmasi suretiyle Kalite Yonetim Sistemi siirekli
iyilestirilmektedir.
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Idari Isler Is Akis Semalari
Mali Isler Is Akis Semalari
Ogrenci Isleri Is Akis Semalari
Personel Isleri Is Akis Semalari

5. LIDERLIK
51 Liderlik ve Taahhiit
5.1.1 Genel

Cankir1 Karatekin Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Dekanlig, fakiiltenin iist yénetimi olarak, kalite
yonetim sisteminin gelistirilmesi, uygulanmasi ve etkinliginin siirekli olarak artirilmasini saglamak igin
gereken tiim faaliyetlerin etkili bir sekilde yiiriitiilecegini taahhiit etmektedir.

Saglik Bilimleri Fakiiltesi Dekani, Kalite Yonetim Sisteminin uygulanmasi, gelistirilmesi ve etkinliginin
stirekli iyilestirilmesi i¢in asagidaki yollarla taahhiitlerini yerine getirdigini kanitlar:

" Cankirt Karatekin Universitesi Saghik Bilimleri Fakiiltesi birimlerinin faaliyetlerinin, yiiriirliikte
bulunan mevzuat sartlar1 kadar, 6grenci beklenti ve isteklerine de uygun olmasmin 6nemi ve bu konuda
gerekli hassasiyetlerin gosterilmesi; Cankir1 Karatekin Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Kalite
Politikas1 vasitastyla Fakiilte yonetimi tarafindan ilgililere bildirilmistir.

. Kalite Yonetim Sisteminin etkin bir sekilde uygulanmasi, hizmet sartlarinin kargilanmasi, 6grenci
memnuniyetinin ve ¢alisma veriminin artirtlmasi amaglarina yonelik olarak Cankir1 Karatekin Universitesi
Saglik Bilimleri Fakiiltesi Kalite hedefleri olusturulmustur.

. Kurumumuzda olusturulan ve uygulanan Kalite Yonetim Sisteminde ve isleyisinde meydana gelen ve
meydana gelmesi muhtemel uygunsuzluklarin tespiti ve bu uygunsuzluklarin ortadan kaldirilarak tekrar
etmesinin ya da olugmasmin Onlenmesi i¢in Diizeltici Faaliyet Prosediirii hazirlanarak uygulamaya
konulmustur.

Fakiilte yonetimi tarafindan yilda en az bir kez yapilan Gozden Gegirme Toplantilarina, ilgili birimler
tarafindan diizenlenen Dbirim goézden gegirme toplantisi sonuglarina gore olusturulan Birim Faaliyet
Raporlarma bagh olarak; Kalite Yonetim Sisteminin yasal sartlar ve Ogrenci istek ve beklentileri
dogrultusunda siirekli iyilestirilmesinin saglanmasi i¢in gerekli olan tiim kaynak ihtiyaglar1 siirekli
iyilestirme kapsaminda belirlenmistir.

5.1.2 Miisteri Odag:

Cankir1 Karatekin Universitesi Saghk Bilimleri Fakiiltesi KYS“nin temel amaci; gerek iilkemizin gerekse
ogrencilerimizin ihtiya¢ ve beklentilerinin dogru olarak tespit edilmesi ve mevcut kaynaklarin en etkin
sekilde kullanilarak bunlarin en yiiksek diizeyde karsilanmasi suretiyle memnuniyetin saglanmasidir. Cankiri
Karatekin Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi ogrencilerine daha iyi hizmet sunmak ve hizmet
kalitesinde, beklentilerin dtesine gegmek icin, dgrenci memnuniyetinin artirilmasi amacina yonelik olarak da,
Paydas Memnuniyeti ve Sikayeti Prosediirii olusturmustur.

Referanslar:

Kurulus Amag¢ Baglam Kapsam
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5.2 Politika
5.2.1 Kalite Politikasimin Olusturulmasi

Cankir1 Karatekin Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi kalite yonetimi kurulu tarafindan, galismalara yon
vermesi, tiim calisanlarin ayni bakis acgist ile hizmet vermesi ve kurum kiltiirii saglamak amaciyla
iniversitenin vizyon ve misyonu ile baglantili sekilde Kalite Politikasin1 olusturmus ve
https://sbf karatekin.edu.tr/default.aspx resmi internet sitesinden i¢ ve dis paydaslarin bilgisine sunulmus,
ayrica tim calisanlarina iletmistir. Kalite Politikasi, stratejik plan ve kalite hedeflerinin olusturulmasi igin
temel teskil etmekte olup, ayn1 zamanda yasal mevzuat ile kalite yonetim sisteminin sartlarina uyulacagi ve
siirekli olarak iyilestirilecegi konusu da tiim personelimizin bir taahhiidiidiir.

Tim birim yéneticileri, kalite politikasinin personeli tarafindan anlagilmas: ve 6ziimsenmesi i¢in gerekli
bilinglendirme faaliyetlerini yiiriitiir ve gerekli dnlemleri alir. Tiim Cankir1 Karatekin Universitesi Saglik
Bilimleri Fakiiltesi personeli, faaliyetlerini kalite politikasinda tanimlanan ilkeler dogrultusunda yiiriitiir.

Referanslar:
Kalite Politikasi
5.2.2 Kalite Politikasinin Duyurulmasi

Kalite politikamiz, dokiimante edilmis bilgi olarak var edilmis olup siirekliligi saglanmakta ve
https://sbf.karatekin.edu.tr/default.aspx resmi internet sitesinden ve fakiilte ilan panolarindan duyurularak
uygulanmaktadir.

Referanslar:
Kalite Politikas1

5.3 Kurumsal Gorev, Yetki ve Sorumluluklar

Fakiilte Dekani

. Saglik Bilimleri Fakiiltesinin Kalite Politikasini, Misyonunu ve Vizyonunu belirler.

. Kalite Yonetim Sistemi Y6netimin Gézden Gegirmesi toplantilarina bagkanlik eder.

= Kalite elgisi atar.

= Kalite Yonetim Sisteminin siirekliliginin saglanmasi ve iyilestirilmesi i¢in gereken kaynaklari temin
eder.

. Prosediir, talimat ve form gibi dokiimanlar1 onaylar.

. Birim iginde yapilacak Kalite Yonetim Sistemini degerlendirme toplantilarina baskanlik eder.

. Kalite Yonetim Sistemiyle ilgili egitim programlarina personelinin katilimini saglar.

Birim Kalite Temsilcisi

. Yonetim Temsilcisi, Kalite Yonetim Sisteminin kurulmasi, gerekli siireglerin olusturulmasi,
uygulanmasi, siirekliliginin saglanmasi ve kurumdan hizmet alanlarin memnuniyetlerinin artirilmasi
sorumluluklarin1 yerine getirir.
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. Kalite  Yonetim  Sistemi  ig¢in gerekli  proseslerin olusturulmasini, uygulanmasini ve
stirdiiriilmesini giivence altina alir.
= Kalite Yonetim Sisteminin performansi ve herhangi bir iyilestirme ihtiyact bulunup  bulunmadigi
hakkinda, iist yonetime rapor verir.
. Kalite Yonetim  Sistemi faaliyetlerinin, verimli ve etkin bir sekilde siirdiiriilebilmesi igin kalite
ekibi ve personel arasinda esgiidiimii saglar.
= Kalite Yonetim Sistem dokiimanlarini dagitir, saklar, yuriirlikten kaldirilanlari toplar.
= Kalite Yonetim Sistemiyle ilgili kayitlar1 onaylar.
" Kalite faaliyetlerinin planlara  uygun olarak  yiritilip  yiiritilmedigini
kontrol eder, uygunsuzluklari belirler ve diizeltici faaliyet 6nerir.
= Birim i¢inde, Kalite Yo6netim Sistemini degerlendirme toplantisini organize eder.
= Yonetimin Gozden Gegirmesi toplantilarina katilir.
. Diizeltici faaliyetin baslatilmasini saglar ve bu faaliyetleri izler.
= Amirinin izinli veya goérevli oldugu zamanlarda Kalite Yonetim Sistemi ile ilgili sorumluluklarim
Amiri adina yerine getirir.
= Kalite faaliyetlerinin planlara uygun olarak yiiritiillip yiiriitilmedigini kontrol eder, uygunsuzluklar

belirler ve diizeltici faaliyet Onerir.
Birim Kalite Komisyonu

1 bagkan, 1 yonetim temsilcisi ve 4 iiyeden olusmakta olup, Fakiilte Dekaninin gézetiminde ¢alismalarini
stirdiirmektedir. S6z konusu kurul bagkani ve tiyeleri 3 yilligina Fakiilte Dekan tarafindan atanmaktadir.

= Kalite Yonetim Sisteminin kurulmasi, siirdiiriilmesi ve iyilestirilmesi i¢in gerekli koordinasyonu
saglar ve Oneriler gelistirir.

. Kalite Yonetim Sistemi kapsaminda politikalar belirler ve uygulamaya yonelik kararlar alir.
. Boliimlerde Kalite Yonetim Sistemi ile ilgili yapilacak ¢aligmalara gerekli destegi saglar.
. Kalite Yonetim Sistemi kapsaminda yapilan inceleme, aragtirma, i¢ tetkik faaliyetleri sonucu veya

belgelendirme kurulusu tarafindan yapilan dis tetkikte tespit edilen uygunsuzluklara iligkin gerekli
kararlar1 almak, uygulamalara iliskin degerlendirmelerde bulunmak, i¢ tetkiklerin planlandig1 sekilde
yapilmasi igin gerekli kaynaklari saglamak ve sonuglarimi izlemek gibi faaliyetleri yiiriitiir.

. Kalite Yonetim Sistemiyle ilgili dilek / sikdyet ve Onerilerin degerlendirilmesi ve uygulamaya
konulmasina yardimci olur.

= Saglik Bilimleri hizmetlerinin standart siirelerde gergeklesip gerceklesmediginin takibini yapar.

Cankir1 Karatekin Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi i¢inde yer alan tiim birimlerdeki ¢alisanlarin gorev
yetki ve sorumluluklari akademik personel ve idareciler igin 2547 sayil Yiiksekogretim Kanunu’nda ifade
edilmigtir. Idari personel igin ise diizenlenen gorev tanimlari, Fakiilte Resmi web sayfasinda verilmistir.
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Referanslar:
Gorev tanimlari

Organizasyon semast

6.PLANLAMA
6.1. Risk ve Firsatlar1 Belirleme Faaliyetleri

6.1.1 Saglik Bilimleri Fakiiltesi, kalite yonetim sistemini planlarken, hedeflerine ulagmasini etkileyebilecek,
istenen etkileri gelistirmek, istenmeyen etkileri Onlemek veya azaltmak igin iyilesme faaliyetleri
diizenleyerek ve risk ve firsatlar1 belirlemektedir. Risk ve firsatlar1 belirlerken KEK 4.1 ve 4.2
maddelerindeki hususlar dikkate alinir.

6.1.2 Risk ve firsatlarn belirlerken; yonetimin karsilasabilecegi potansiyel olaylar ile birlikte faaliyetlerin
karmasikligi, ytirtitiilen faaliyete iliskin mevzuat, goz 6niinde bulundurulmaktadir.

Referanslar:
SWOT analizi
6.2. Kalite Amaclar1 ve Bunlar1 Gerg¢eklestirmek icin Planlama

6.2.1. Kalite hedefleri kalite politikasi ile uyumlu uygulanabilir, 6l¢tilebilir olarak belirlenmekte, dokiimante
edilmekte ve izlenmektedir. Kalite hedefleri, Kalite politikas1 ve miisteri ihtiyaglarina gore giincellenmekte
ve duyurulmaktadir.

6.2.2. Cankir1 Karatekin Universitesi Saghk Bilimleri Fakiiltesi kalite hedeflerine ulasmak igin planlama
yaparken hangi kaynaklarin gerekecegini, kimin sorumlu olacagini, ne zaman tanimlanacagini, sonuglarin
nasil degerlendirilecegini ve politika ile uyumlu ne yapilacagini dokiimante etmis ve taraflar1 bu konuda
bilgilendirmistir.

Referanslar:
Hedefler tablosu
6.3. Degisikliklerin Planlanmasi

Kalite yonetim sisteminde degisiklik ihtiyaci belirlendiginde, degisiklikler planli sekilde uygulanir. Bu
degisiklikler kalite yoOnetim sisteminin biitiinliigii, degisikliklerin hedefleri ve potansiyel sonuglari,
kaynaklarin bulunabilirligi, yetki ve sorumluluklarin belirlenmesi veya yeniden belirlenmesi gibi etkenler
g6z oniinde bulundurularak gerceklestirilir.

Referanslar:

Yonetim gozden gecirme toplanti tutanagi
7.DESTEK

7.1. Kaynaklar

7.1.1. Genel

Kalite Yonetim Sistemi’nin uygulanmasi ve siirdiiriilmesi, etkinliginin siirekli iyilestirilmesi ve hizmet
alanlarin memnuniyetinin saglanmasi amaciyla, gerekli kaynak ihtiyaclar1 siire¢ sorumlular1 tarafindan
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belirlenmis ve temin edilmistir. Kaynaklar; insan Kaynaklari, Altyapi ve Calisma Ortamlar, Bilgi
Kaynaklar1 ve Mali Kaynaklar olarak belirlenmisti. Mevcut i¢c kaynaklarin yetenekleri ve kisitlar
belirlenerek yonetimin gézden gecirme toplantilarinda degerlendirilmektedir.

7.1.2. Kisiler

Fakiiltemiz, hizmet kalitesini etkileyen yerlerde c¢alisan personelin egitim, yetenek ve deneyimine 6nem
vermektedir. Olusturulan Gérev Tanimlari ile her diizeydeki personelin nitelikleri belirlenmistir. Fakiiltesi
birimlerinde ihtiya¢ duyulan akademik ve idari personel sayilart Dekanlik makami tarafindan belirlenerek
Rektorliik Personel Daire Baskanligina bildirilir ve gerekli personel temini Rektorliik makaminca saglanir.
Talep edilen personel ihtiyacinin karsilanip karsilanmayacagi konusu Rektorlilk makammin yetkisindedir.
Rektorlik makaminca Fakiiltemizde gorevlendirilmesi yapilan personel, birim amiri tarafindan gorev
tanimlaria uygun olarak ilgili oldugu birimlerde goreve baglatilir.

Referanslar:

Gorev tanimlari
Organizasyon semasi
7.1.3. Altyapr

Fakiiltemiz iist yOnetimi, Kalite YOnetim Sistemi’nin uygulanmasi ve siirekliliginin saglanmasi
dogrultusunda gerekli altyapr ihtiyaclarmi belirlemis ve karsilanmstir.  Altyapr  ihtiyaglarinin
karsilanmasinda Rektorliik idari ve Mali Isler Daire Baskanlig:, Bilgi Islem Daire Baskanlig1 ve Yapi Isleri
Teknik Dairesi Bagkanligi ile koordineli galisir. Altyapi; Binalar1 ve bunlarla ilgili baglantilari, donanim ve
yazilim dahil makina teghizati, bilgi ve iletisim teknolojilerini kapsamaktadir. Yo6netim, Egitim-6gretimde
akademik ve idari personelin altyapi ihtiyaclarini karsilayacak sekilde hizmetlerini sunar ve bunlarin
stirekliligini saglar.

7.1.4. Proseslerin Isletilmesi i¢in Cevre

Fakiiltesi yonetimi, calisanlarinin memnuniyetini saglamak ve siirdiirmek i¢in hizmetlerini her mevsim
sartlarinda yiritiilmektedir. Ofislerimizin 1s1, aydinlatma ve giiriiltii gibi fiziki sartlarin saglanmasi igin
gerekli onlemler almmustir. Idari binadaki ofislerin, miistakil derslikler, bilgisayar laboratuvari, kiitiiphane,
konferans salonu, spor salonu ve mesleki uygulama laboratuvarlarmin aydinlatilmasi giin 1s1gindan yeterli
sekilde yararlanacak bigimde tasarlanmig ve ayrica giin 1s18inin olmadigi durumlarda yeterli aydinlatma
elektrik enerjisiyle saglanmaktadir. Fakiiltemiz binasinda derslikler ve idari personelin ¢alisma ortamlar
birbirini etkilemeyecek sekilde tasarlanmustir.

Referanslar:

Akademik ve idari personel memnuniyet anketi
Ogrenci memnuniyet anketi

Fiziksel ortam verileri

7.1.5. izleme ve Ol¢gme Kaynaklar:
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Fakiiltemiz egitim &6gretim hizmetlerinin kalitesini etkileyen izleme, Ol¢cme, test ve deney cihazlarini
belirlenmistir. Bu cihazlar, siirekli uygunluklarinin saglanmasi amaciyla kontrol altinda tutulmakta ve
kalibrasyonlar1 periyodik olarak yapilmaktadir.

Fakiiltemiz, iiriin ve hizmetlerin sartlara uygunlugunu dogrulamak amaciyla ihtiya¢ duyulan kaynaklar1 tayin
ve tedarik etmistir. Olgme cihazlarmin kullanildig1 birimlerde, Olgiim cihazlarnin dogrulama/kalibrasyon
islemleri cihazlarin kullanim talimatinda belirtilmis olan usullere gore yapilmistir. Her cihazin kullanim
talimat, ilgili personelin gorebilecegi ve anlayabilecegi sekilde hazirlanmistir. Cihazlar ile ilgili dogrulama
ve kalibrasyon iglemleri Kalibrasyon Prosediirii dogrultusunda islemler yapilmis ve kalibrasyon ile ilgili tiim
kayitlar Dokiimante Edilmis Bilginin Kontrolii Prosediiriine uygun olarak kayit altina alinmustir.

Referanslar:

Kalibrasyona tabi cihaz listesi
Talimatlar

7.1.6. Kurumsal Bilgi

Fakiiltemizde proseslerin isletilmesi i¢in ihtiya¢ duyulan her tiirlii bilgi tayin edilmis olup, siirdiiriilebilir ve
ulagilabilir durumdadir. Fakiiltemiz personelinin kalite yonetim sistemi ile ilgili bilgiye siirekli olarak
ulagsmas1 web sayfasi sistemi ile saglanmaktadir. Fakiiltemizde uygulamalar siirekli olarak birim kalite
temsilcisi tarafindan takip edilir, gerekli degisiklikler Kalite YoOnetim Sistemi birimine bildirilerek
uygulamaya konulur. Degisikliklerle ilgili olarak personele bilgi verilir. Kurumsal bilgi; tecriibelerden
kaynaklanan bilgi, dokiimante edilmis bilgi, proses, tiriin ve hizmetlerdeki iyilestirmelerin sonuglarindan
elde edilebilecegi gibi standartlardan, konferanslardan, i¢ misteri ve dis tedarik¢ilerden elde edilecek
bilgilerden olusmaktadir.

7.2. Yetkinlik

Yonetim; Kalite Yonetim Sistemi’nin basariya ulagmasi i¢in her seviyede calisanlarin konular ile ilgili
egitim, 0gretim ve tecriibelerini dikkate alarak yeteneklerini artirmayi hedef edinmistir. Fakiiltemiz, kalite
tizerinde onemli etkileri olan veya olabilecek tiim personelin ¢alisma konulariyla ilgili bilgi-becerilerini
artirmak ve personelin gilincel gelismelere uyumu icin gerekli faaliyetleri yapmakta ve bu faaliyetlerin
etkinligini degerlendirmektedir. Egitim ve bilinglendirme faaliyetlerinin amaci, ¢alisan personelin kalite
bilincinin ve anlayiginin gelistirilmesi ve siirekli iyilestirilmesidir.

Referanslar:
Hizmet i¢i egitim prosediirii
7.3.Farkindahk

Fakiiltemiz Kalite yOnetim sisteminin amacina uygun olarak yiiriitiilmesi i¢in Kalite El Kitabinin
7.4.maddesinde belirtilen iletisim kanallari aracihigiyla bildirimler yapilmakta ve farkindaligin olusmasi
amaclanmaktadir. Fakiiltemiz, ¢alisan personelin asagidakilerin farkinda oldugunu giivence altina almustir.

= Kalite politikasi
- Kalite hedef

= Kalite yonetim sistemi sartlarinin yerine getirilmedigi durumlarda miidahil olmak
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Bu amagcla kalite politikas: fakiiltemizde akademik ve idari personelin gorebilecegi/rahatlikla ulasabilecegi
alanlara asilarak veya eklenerek duyurulmasi saglanmistir.

Goreve yeni baglayan personele Kalite politikasi ve Kalite hedefleri ile ilgili dokiimanlar yazili olarak
sunulacak ve sorumluluklar1 bildirilecektir. Bu maddenin isletilmesinde hizmet i¢i egitim prosediirii de
kullanilir.

Referanslar:
Hizmet i¢i egitim prosediirii
7.4. Tletisim

Fakdiltemiz iist yonetimi Kalite Yonetim Sistemi ile ilgili gerekli olan i¢ ve dis iletisimleri belirlemis ve
uygulamaktadir.

Saglik Bilimleri Fakiiltesi'nde kalite YoOnetim Sisteminin etkinligini saglamak tizere i¢ ve dis iletisim
kanallari;

> I¢ yazisma,

> Birimlerdeki ilan panolari,
> Toplantilar,
> Telefon, faks ve bilgisayar ortami,

Yiiz yiize goriisme, I¢ ve dis iletisim iletisim Prosediiriine atif yapilarak yiiriitiilmektedir.
Referanslar:

Iletisim prosediirii (Rektorliik)

7.5.Dokiimante Edilmis Bilgi

7.5.1. Genel

Saglik Bilimleri Fakiiltesi, bu standardin 6ngdrdiigii sartlara uygun dokiimante edilmis bilgiyi olusturmus,
dokiimante ederek uygulamakta, stirekliligini saglamakta ve bunun etkinligini siirekli iyilestirmektedir.

Bu baglamda Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Kalite El Kitab1 Kalite Yonetim Sistemini 6zetleyen ana dokiiman
olarak olusturulmustur. Saglik Bilimleri Fakiiltesi Kalite El Kitabinin, onay1 ve revizyonuna iliskin esaslar
Dokiimante Edilmis Bilginin Kontrolii prosediiriinde belirtilmistir.

Referanslar:

Dokiiman kontrolii prosediirii
Kayitlarin kontrolii prosediirii
7.5.2. Olusturma ve Giincelleme

Saglik Bilimleri Fakiiltesi dokiimante edilmis bilgiyi olustururken ve giincellerken kalite yonetim sisteminin
gerektirdigi kurallar dogrultusunda olusturulmasini, dagitimini, kontroliinii ve gerektigi durumlarda revize
edilerek siirekliliginin saglanmasini giivence altina almistir.

Referanslar:

Dokiiman kontrolii prosediirii
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Kayitlarin kontrolii prosediirii
7.5.3. Dokiimante Edilmis Bilginin Kontrolii

Saglik Bilimleri Fakiiltesi Kalite Yonetim Sisteminin tamimlanan sartlara uygun olarak isletildigini
kanitlamak i¢in tiim kayitlarin tanimlanmasi, saklanmasi, korunmasi, elden c¢ikarilmasi ve saklama
siirelerinin belirlenmesi ile ilgili sistemi kurmustur. Tiim birimler, faaliyetleri sirasinda kullandiklar1 tim
dokiimanlar1 bu kurallara uygun olarak kontrol altinda tutulmasini ve yonetilmesini saglarlar.

Bu standart tarafindan istenen dokiimante edilmis bilgi su hususlar giivence altina almak i¢in kontrol edilir.
O Ihtiya¢ duyuldugu yer ve zamanda kullanim i¢in uygun olmasi,

0 Uygun olmayan kullanim, biitiinligiin bozulmas1 ve gizliligin yok olmasi gibi kullanimlardan
korunmasi.

[ Dokiimante edilmis bilginin kontroliinde; dagitim, erisim, kullanim ve tekrar kullanim, Arsivleme ve
koruma gibi faaliyetler belirlenmistir.

Saglik Bilimleri Fakiiltesi yiiriitillen Kalite Yonetim Sistemi’nin sartlara uygunlugunun ve etkin olarak
uygulandiginin  kanitlanmasi i¢in olusturulan kayitlar prosediirde acgiklanmistir. Cankirt Karatekin
Universitesi tarafindan belirlenen dis kaynakli dokiimante edilmis bilgi rektorliigiin web sayfasinda
gorlilmektedir.

Referanslar:

Dokiiman kontrolii prosediirii

Kayitlarin kontrolii prosediirii
8.OPERASYON

8.1. Operasyonel Planlama ve Kontrolii

Fakiiltemizde sunulan hizmetlerin kalite politikasi ¢ercevesinde gerceklestirilebilmesi i¢in proses yaklagimi
kullanilmaktadir. Ilgili hizmetler igin hazirlanan proses faaliyetleri ve performans kriterleri belirlenmis,
hizmete O6zgli kaynaklar tespit edilerek saglanmis, referans dokiimanlar ve kullanilan kayit ortamlar
tanimlanmigtir. Sunulan hizmetlerin gerceklesmesinde izlenecek yol is akis semalarinda dokiimante
edilmistir.

Kayaitlar ilgili prosediirlere uygun olarak tutulmaktadir.
Referanslar:

Dokiiman kontrolii prosediirii

Kayitlarin kontrolii prosediirii

Idari Isler is akis semalar

Mali Isler is akis semalari

Ogrenci isleri is akis semalar1

Personel igleri is akis semalari

8.2 Hizmetler I¢in Sartlar
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8.2.1. Miisteri ile iletisim
CAKU Saglik Bilimleri Fakiiltesinin miisterileri; 6grenciler, hizmet alan kurum ve kuruluslardir.

Paydaslarimiz ise; dekanliga bagli boliim/birimler, rektorliik ve bagli birimlerdir. Miisteri ve paydaslarimizla
olan iletisim yontemleri Kalite El Kitab1 7.4 iletisim baslig1 altinda tanimlanmigtir. Belirlenen bu yontemler
haricinde miisteri/paydas sikayetleri ve geri beslemesi ile ilgili iletisim, faks, anketler, web adresi, e-posta,
yliz yiize goriismeler ve telefon vasitasiyla gerceklestirilir.

Referanslar:

Ogrenci isleri is akis semalari

[letisim prosediirii

8.2.2. Uriin ve Hizmetler icin sartlarin tayin edilmesi

Kalite politikamiz geregince, miisterilere/paydaslara dogru hizmeti sunabilmek igin, taleplerin agik ve
anlagilir sekilde alinabilmesi amaciyla formlar hazirlanmistir. Ogrencilerin/i¢ ve dis paydaslarin beyani
disinda bagka diizenlemeler (mevzuat) varsa bunlarin tanimlanmasi Saglik Bilimleri Fakiiltesi’nin vermis

oldugu hizmet sartlarina uygun olabilecek sekilde her bir birim i¢in olusturulmus proses faaliyetlerini
tanimlayan is akis siireclerinde ve prosediirlerde belirlenmistir.

Referanslar:

Ogrenci isleri is akis semalar1

[letisim prosediirii

8.2.3. Uriin ve Hizmetler icin sartlarin gozden gecirilmesi

Ogrencilerden / i¢ ve dis paydaslardan EBYS ortaminda ya da dilekceyle gelen talepler evrak kayd: girisi
yapilip evrak numarasi verildikten sonra Evrak Kayit Birimi tarafindan EBYS ortamina aktarilir. ilgili birim
yetkilisi tarafindan mevzuat ve Fakiiltemiz imkanlar1 goz oniinde bulundurularak taleplerin yapilabilirligi
gozden gegirilir. lgili birimin talep edilen hizmetle ilgili karar verme yetkisi olmadigi durumlarda hizmetin
yapilabilirligi Dekanlik Makami onayiyla karara baglanir.

Hizmete bagli sartlarin gozden gecirilmesi ile ilgili yontemler her bir birim i¢in ayr1 ayr1 olusturulan proses
kartlarinda ve prosediirlerde belirlendigi sekilde uygulanmaktadir.

8.2.4. Uriin ve Hizmetler icin sartlarin degismesi

Fakiiltemizde sunulan hizmetler ile ilgili degisiklik ihtiyaci ortaya ciktiginda, degisiklik hakkinda
degerlendirme ve planlama calismasinin yapilabilmesi i¢in ilgili komisyon / Bolim Kurulu / Fakiilte
Yonetim Kurulu veya Fakiilte Kurulu toplanir. Degisiklikler, ilgili komisyon veya kurullarda goriisiilerek
karara baglanir. Yapilan herhangi bir degisiklik veya diizeltme varsa Dokiimante Edilmis Bilginin Kontrolii
Prosediirine gore kayda alinir. Degisiklik ile ilgili gerekliliklerin saglanmasi ve ilgili calisanlarm
bilgilendirilmesi EBYS iizerinden yapilir. Alinan kararlar iletisim prosediirii kapsaminda paylagima sunulur.

8.3 Uriin ve Hizmetlerin Tasarim ve Gelistirilmesi

Fakiiltemizde yeni programlarin acilmasi, bunlarda degisiklik yapilmasi ve program yeterliliklerinin
belirlenmesi, tek basina Fakiiltemizin yetkisinde olmayip, Yiiksekdgretim Kurulu tarafindan belirlenen
mevzuat dogrultusunda yiiritiilmektedir.
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Bu nedenle, 6gretim hizmetlerinin tasarim ve gelisimi tst kuruluslarca (Rektorlik makam, YOK ve diger
kurumlar) belirlendiginden, 8.3 Uriin ve Hizmetlerin Tasarimi ve Gelistirilmesi maddesi uygulanabilir
olmayan madde olarak tanimlanmisgtir.

8.4 Disaridan tedarik edilen proses, iiriin ve hizmetlerin kontrolii
8.4.1. Genel

CAKU Saglik Bilimleri Fakiiltesi Dekanligia bagli birimler tarafindan sunulan hizmetin kalitesini etkileyen
{iriin/hizmetlerin satin alma islemleri Kamu Ihale Mevzuati ve 2886 Sayili Devlet ihale Kanunu
dogrultusunda gerceklestirilir.

Birimler tarafindan satin almasi yapilacak olan iiriin/hizmetlerin temini i¢in teklif veren tedarik¢i firmalarin
yeterlilikleri ile ilgili segme ve degerlendirme kriterleri 4734 Sayili Kamu Ihale Kanununa gére uygulanir.
Tedarikgi firmanin sorumluluklar ise 4735 Sayili Kamu Ihale Sozlesmeleri Kanununda acikca belirlenmistir.

Disaridan tedarik edilecek iirtin/hizmetin tiim teknik 6zelliklerini agiklayan teknik ve idari sartnameler dogru
ve eksiksiz bir sekilde hazirlanir.

Satin alma birimi personeli tarafindan teklif mektuplart hazirlanir, ilgisi olan tedarik¢ilere gonderilir. Teklif
mektuplarina gelen cevaplar ve piyasa fiyat arastirmasi tutanag, harcama yetkilisine sunulur. Ilgili
mevzuatlar dogrultusunda degerlendirilerek belirlenen sonuca gore, satin alma sorumlusu tarafindan Siparig
Formu olusturulur, bu formda tedarik edilecek iiriin/hizmetin 6zellikleri belirlenir ve tedarik¢iye iletilerek
satin alma islemi gergeklestirilir.

Referanslar:
Satin alma is akis semalari
8.4.2. Kontroliin Tipi ve Boyutu

CAKU Saglik Bilimleri Fakiiltesi Dekanligi, gerceklestirilecek faaliyetlere ydnelik olarak ihtiyaglarin
belirlenmesini  miiteakip disaridan  tedarik  edilecek  {iriin/hizmetlerin, teknik  ve  idari
sartnameler/sdzlesmelerde tanimlanan iiriin/hizmetlerin uygunlugunu belirlemek {izere olusturulan, Muayene
Kabul Komisyonu tarafindan kontrol ederek saglar.

Disaridan tedarik edilecek iiriin ve hizmetlerin teknik 6zelliklerini tanimlayan satin alma sartlari, siparis
sirasinda olusabilecek yanlis anlamalar1 dnleyecek kapsamda agiklayici bilgileri igerir. Satin alma sartlari,
sartnamede ve yapilan s6zlesmelerde belirtilir.

Satin alinan iirlin ve hizmet tedarik¢ilerinin secimi ve degerlendirilmesinde; ilgili yasal mevzuatin izin
verdigi olglide, tiriin ve hizmet kalitesi, fiyat, teslim siiresi gibi temel kriterler dikkate alinmakta ve en uygun
tedarikei ile galisilmast saglanmaktadir.

Kayaitlar, satin alma faaliyetini yapan birimlerde muhafaza edilir.

Satin alma yontemleri ve uygulamalar1 Satin Alma ile ilgili Is Akis Semalarinda detayli olarak belirlenmistir.
Referanslar:

Satin alma is akis semalari

8.4.3. Dis Tedarikgi i¢in Bilgi
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Tedarik¢iden temin edjlecek olan iiriin/hizmetin teknik ve kalite 6zellikleri teknik sartnamelerde tanimlanir.
Bu sartnameler Kamu lhale Mevzuati uyarinca tedarik¢ilere duyurulur.

Referanslar:
Satin Alma is akis semalari
4734 sayili Kamu Ihale Kanunu

4735 sayili Kamu Ihale Sézlesmeleri Kanunu

8.5 Hizmetin Sunumu
8.5.1. Hizmet Sunumunun Kontrolii

Fakiiltemiz hizmetlerinin kontrollii sartlar altinda gergeklestirilebilmesi igin gereken prosesler belirlenmis,
faaliyetlerin gerceklestirilmesine yonelik talimatlar, is akis semalar1 olusturulmus ve ilgili personelin
erisimine agilmistir. Hizmetleri gergeklestiren personelin yeterlilik sartlar1 belirlenmistir.

Hizmetlerin gergeklestirilmesi ve kontrol faaliyetleri ilgili hizmet yo6nergeleri ve proses/prosediirlerde,
talimatlarda/is akis semalarinda agikc¢a tanimlanmustir.

Saglik Bilimleri Fakiiltesi sistemi i¢erisindeki her asama ara kontrolle gegerli kilinmakta ve periyodik olarak
gozden gecirilmektedir. Bu nedenle 8.5.1 maddesinin (f) bendi uygulanabilir madde niteligi tasimadigindan
KYS igerisinde yer almamustir.

Referanslar:

Idari isler is akis semalari

Mali igler is akis semalari

Ogrenci isleri is akis semalari
Personel isleri is akis semalari
8.5.2. Tammmlama ve izlenebilirlik

Fakiiltemizde tanimlama ve izlenebilirligin saglanmasi amaciyla, personel, 6grenci, dersler ve demirbaslar
strasiyla kurum sicil numarasi, okul numarasi, ders kodu ve demirbas kayit numarasi ile tanimlanmakta ve
izlenebilirligi saglanmaktadir.

Hizmetler, kayitlar iizerinden geriye dogru izlenebilir. Fakiiltemize gelen ve giden tiim evraklarda kayit
numarast ve diizenlenen belgelerde belge numarasi bulunmaktadir. Kayitlar veri toplamayi, izlemeyi ve
0lemeyi kolaylastiracak bigimde tutulur. Kayit ortamlari ilgili proseslerde tanimlanmustir.

Referanslar:
Dokiiman kontrol prosediirii
Kayitlarin kontrolii prosediirii

8.5.3. Ogrenci/i¢ ve dis paydas veya Dis Tedarikciye Ait Miilkiyet
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Fakiiltemiz 6grencilerine, i¢ ve dis paydaslara iliskin kisisel bilgilerin korunmasi ve giivenliginin saglanmasi
icin gerekli dnlemleri almistir. Bu bilgiler elektronik/yazili ortamda olusturulmakta ve korunmaktadir. Bu
bilgilerin olusturuldugu ve saklandigi ortamlar ile bunlara iligskin kurallar ilgili KYS dokiimantasyonunda
tanimlanmugtir.

Saglik Bilimleri Fakiiltesi Dekanligina bagli olan birimlerde hizmetin gerceklestirilmesi sirasinda, iade
edilmek iizere hizmet alanlardan, alinan bilgi ve belgeler igslem gordiigii miiddetce, ilgili personel tarafindan
korunur. Bu tiir bilgi ve belgeler zimmetle alinmigsa, yine zimmetle iade edilir. Bu bilgi ve belgelerin zarar
gormesi, kaybolmasi veya uygun ortamda bulunmamasi halinde olayin oldugu yerde tutanak tutularak
mevzuat ¢ercevesinde islem yapilir ve ilgilisine yazili olarak bilgi verilir.

Referanslar:
Kisisel verilerin korunmasi kanunu
8.5.4. Muhafaza

Fakiiltemizde siire¢ olarak nitelendirdigimiz hizmetlerin bagvurudan teslim asamasina kadar gecen siire
icinde islemi devam eden evraklardan siire¢ sorumlulari ve siire¢ ¢alisanlart sorumludur.

Kalite kapsaminda kayitlarin tanimlanmasi, tasnifi, ulasilmasi, saklanmasi ve elden ¢ikarilmasi yontemleri
ilgili prosediirde tanimlanmustir.

Referanslar:

Kayitlarin kontrolii prosediirii

Dokiimanlarin kontrolii prosediirii

Satin alma ve taginir kayit kontrol is akis semalar1
8.5.5. Teslimat Sonrasi Faaliyetler

Gergeklesen tiim faaliyetler mevzuat geregi yapisi, kullanimi ve amaglanan 6mrii tanimlanmustir.
Referanslar:

Kayitlarin kontrolii prosediirii

Dokiiman kontrol prosediirii

2547 Sayili YOK Kanunu

4734 Sayili Kamu ihale kanunu

4735 Sayili Kamu Ihale S6zlesmesi

2886 Sayili Devlet ihale Kanunu

8.5.6. Degisikliklerin Kontrolii

Fakiiltemizde, sartlara uygunlugu siirdiirmeyi giivence altina almak amaciyla, hizmet iiriin sunumu igin
degisiklikler proseslerde belirtilen izleme periyotlar1 dikkate alinarak gozden gegirilmektedir. Periyodik
olarak YGG toplantilarinda degisiklikler ele alinir.

Referanslar:
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Yonetimi Gozden Gegirme toplanti tutanagi
8.6. Hizmet Sunumu

Fakiiltemize, kurum veya kuruluslardan gelen taleplere yonelik analiz ve degerlendirme hizmetleri ilgili
stireclere gore ylriitiilmektedir. Talep edilen hizmetlerin gergeklesmesi ilgili mevzuatlar ve is Akis
Semalarinda agikca belirtilmistir.

8.7. Uygun Olmayan Ciktimin Kontrolii

Saglik Bilimler Fakiiltesinde sartlara uymayan ¢ikti, istenmeyen kullaniminin 6nlenmesi i¢in tanimlanmasi
ve kontrol altinda bulundurulmasi yasal yap1 ve siirecler ile ifade edilmistir.

Referanslar:

Uygun Olmayan Ciktinin Kontrolii Prosediirii
9. PERFORMANS DEGERLENDIRME
9.1. izleme, Ol¢me, Analiz ve Degerlendirme
9.1.1.Genel

Saglik Bilimleri Fakiiltemizde kalite iizerinde 6nemli etkileri olan belli bash islem ve faaliyetleri izlemek,
periyodik olarak Olgmek ve gozlemlemek amaciyla gerekli dokiimanlar olusturulmustur. Kalite
performansinin izlenmesi; ama¢ ve hedeflerle uyum icinde bulunmasini temin etmek amaciyla veriler
diizenli olarak kaydedilmektedir.

Fakiiltemizde uygulanan siireclerin Ol¢iimleri yapilmakta ve gerektiginde diizeltici faaliyetlerle siirekli
iyilestirmeye gidilmektedir. Siirekli iyilestirme ve kalite sisteminin uygulanabilirligini kontrol i¢in yilda en
az bir kez i¢ tetkik planlanmaktadir.

Referanslar:

I¢ tetkik prosediirii

Diizeltici faaliyet prosediirii
9.1.2. Miisteri Memnuniyeti

Fakiiltemiz 6grenci ve i¢ dis paydaslar ile ilgili ihtiyag ve beklentileri izlenmektedir. Ogrenci, i¢ dis
paydaslardan elde edilen bilgilerin izlenmesi ve gézden gecirilmesi i¢in ilgili yontemler tayin edilmistir.

Referanslar:

Cankir1 Karatekin Universitesi 2017-2021 Stratejik plani
Akademik ve idari personel memnuniyet anketi

Ogrenci memnuniyet anketi

9.1.3. Analiz ve Degerlendirme

Proseslerin izlenmesi ve Ol¢giilmesi i¢ tetkiklerce izlenir, degerlendirilir ve Yonetimin Gézden Gegirmesi
toplantilarina girdi olarak raporlanir.

Bazi siiregler, yapilarindan kaynaklanan sebeplerle Olciilemeyebilir. Bu takdirde, siirecin izlenmesiyle
yetinilir.
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Fakiiltemiz, Kalite Yonetim Sisteminin etkinligini ve uygunlugunu gostermek ve etkinliginin siirekli
iyilestirilmesinin nerelerde yapilabilecegini degerlendirmek i¢in uygun verileri belirler, toplar ve analiz eder.
Bu analiz, izleme ve 6l¢gme sonuglarindan ve diger ilgili kaynaklardan ¢ikan verilerin degerlendirilmesini de
kapsar.

Referanslar:

I¢ tetkik prosediirii

Yonetimi gbzden gegirme toplant: tutanagi
9.2 i¢ Tetkik

Dokiimante edilmis prosediire gore i¢ tetkikler planlanmakta ve uygulanmaktadir. Bu tetkikler Kalite
Sisteminin etkinligini ve gelisimini dogrulamaktadir.

Saglk Bilimleri Fakiiltesi, i¢ tetkikleri ileriye yonelik olarak planlar ve bunu tim ilgili birimlere duyurur.
Plan, i¢ tetkikte gorevli personel, tetkikin yeri ve zamanin igerir. I¢ tetkik, ic tetkik egitimini almis ve
sertifikalandirilmig tetkikgiler tarafindan gergeklestirilir.

I¢ tetkikler, Fakiiltemizde yilda en az bir kez yapilir. Ancak, tetkik sikligi; Saglik Bilimleri Fakiiltesi
Dekaninca uygun goriilmesi halinde, birimlerde ortaya ¢ikan uygunsuzluk durumlarma goére de artirilabilir.

I¢ tetkikler, denetim yapilacak alanlar ile proseslerin durumu ve ©nemi, tetkikin dis etkenlerden
etkilenmeyecek sekilde objektifliginin ve tarafsizligmmin giivence altina alinmasi gibi unsurlar dikkate
almarak uygulanir.

I¢ tetkik sonuglarna gore diizeltici faaliyet baslatilabilinir.
Referanslar:

I¢ tetkik prosediirii

Diizeltici faaliyet prosediirii

9.3 Yonetimin Gozden Gecirmesi

9.3.1 Genel

Kurumun Kalite Yoénetim Sisteminin siirekliligini, uygunlugunu, yeterliligini ve etkinligini saglamak i¢in
yapilan i¢ tetkikten sonra yilda en az bir kez, Yonetim Gozden Gegirmesi toplantisi yapar. Saglik Bilimleri
Fakiiltesi Dekanimin gerek gormesi durumunda periyodik toplantilar disinda da toplantilar yapilabilir.

Yonetimin Gozden Gegirmesi toplantisi, tiim birimlerin, birim kalite temsilcisi, birim kalite komisyonu ve
gerek duyulan diger personelin katilimiyla ger¢eklesir. BKT tarafindan toplantinin sekretaryasi yapilir ve
kayitlar1 saklanir.

Referanslar:
Yonetimi gozden gegirme toplant: tutanagi
9.3.2. Yonetimin Gozden Gecirmesi Girdileri

Yonetimin Gézden Gegirmesi toplantisinda KYS*“nin etkinligi, yiirtirliikkteki politika ve hedeflere uygunlugu
g0z Oniine alinir. Toplant1 giindemini; yonetimin gerekli gordiigii diger konularn yani sira;

a) onceki yonetimin gézden gecirme toplantilarinda karar alinan faaliyetlerin durumu
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b) kalite yonetim sistemi ile ilgili i¢ ve dis hususlardaki degisiklikler
c) agagidaki egilimler dahil kalite yonetim sisteminin performansi ve etkinligi ile ilgili bilgi
1- miisteri memnuniyei ile ilgili tarflardan gelen geri bildirimler

2- kalite hedeflerine erisme derecegi

3- proses performanst ile iiriin ve hizmetlerin uygunlugu

4- uygunsuzluklar ve diizeltici faaliyetler

5- izleme ve 6l¢iim sonuglari

6-tetkik sonuglari

7- dis tedarikgilerin performansi

d) kaynaklarin varlig

e) risk ve firsatlar belirleme faaliyetleri

f) iyilestirme icin firsatlar

Referanslar:

Yonetimi gbzden gegirme toplant: tutanagi

9.3.3. Yonetimin Gozden Gecirmesi Ciktilar:

Toplant1 sirasinda alinan tiim kararlar BKT tarafindan kaydedilir. Kayit, toplantiya katilanlar tarafindan
imzalanir. Imzalanan toplant: tutanaklar1 toplantiya katilan kisilere génderilir.

Referanslar:

Yonetimi gozden gegirme toplant: tutanagi
10. IYILESTIRME

10.1.GENEL

CAKU Saglik Bilimleri Fakiiltesi’nde Kalite Y&netim Sisteminin etkinligi, kalite politikas1 dogrultusunda
kalite hedeflerine ulasilip ulasilmadigi degerlendirilerek belirlenir. i¢ ve dis tetkik sonuglari, kurum
performansi degerlendirme sonugclari, i¢ ve dis paydas anket sonuglari, yonetimin gézden gegirme ¢iktilari
degerlendirildikten sonra gerekli durumlarda diizeltici ve dnleyici faaliyetler baglatilarak iyilesme saglanir.

Referanslar:

Yonetimi gézden gecirme toplanti tutanagi

Diuzeltici faaliyet prosediirii

10.2. UYGUNSUZLUK VE DUZELTICi FAALIYET

CAKU Saglik Bilimleri Fakiiltesi’nde sunulan hizmetlerde ve bu hizmetlerin gergeklestirilmesinde
kullanilan trtin/hizmet ve altyapida ortaya ¢ikabilecek uygunsuzluklar ve bu uygunsuzluklarin ortadan
kaldirilmasina yonelik faaliyetler ile ilgili KYS dokiimantasyonunda tanimlanmis ve uygulanmaktadir.

Referanslar:
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Diizeltici ve dnleyici faaliyetler prosediirii
Uygun olmayan hizmetin kontrolii prosediirii
10.3. SUREKLI iYILESTIRME

Saglik Bilimleri Fakiiltesi, kalite politikasi, kalite hedefleri, tetkik sonuglari, verilerin analizi, diizeltici ve

onleyici faaliyetler ve yonetimin gézden gecirmesi yolu ile Kalite Yonetim Sisteminin etkinligini stirekli
tyilestirmektedir.

Referanslar:

Yonetimi gozden gegirme toplant: tutanagi
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