
BÖLÜM I 

KALİTE GÜVENCE SİSTEMİ (KGS) ve YÖKAK  

GENEL KAVRAMLAR 

 

 Kalite Güvence Sistemi nedir? 

Yükseköğretim kurumlarının eğitim öğretim, araştırma geliştirme ve toplumsal katkı faaliyetleriyle idari 

hizmetlerinin iç ve dış kalite güvencesi, akreditasyon süreçleri ve bağımsız dış değerlendirme ve akreditasyon 

kuruluşlarının tanınması ve yetkilendirilmesi süreçlerine ilişkin esasları ifade etmektedir.  

 YÖKAK nedir? 

Yükseköğretim Kalite Kurulu (YÖKAK), Türkiye’deki üniversitelerin kalite güvence süreçlerini değerlendiren 

bağımsız bir kuruluştur. Kurumların gelişimini destekler, rehberlik eder ve ulusal düzeyde kalite standartlarını 

belirler.  

YÖKAK’ın temel görevleri, Yükseköğretim kurumlarının dış değerlendirmesini yapmak; akreditasyon kuruluşlarının 

(program akreditasyonu için) yetkilendirilmesi ve tanınması süreçlerini yürütmek ve yükseköğretim kurumlarında 

kalite güvencesi kültürünün içselleştirilmesi ve yaygınlaştırılmasını sağlamaktır. 

 YÖKAK tarafından yürütülen değerlendirme programları nelerdir? 

 

 Kurumsal Dış Değerlendirme Programı (KDDP): Mezun vermiş yükseköğretim kurumları YÖKAK 

tarafından zorunlu olarak bu program kapsamına alınırlar. KDDP’de Kurumlar YÖKAK Değerlendirme 

Ölçütlerinin tamamına göre değerlendirilir ve Kurumlara gelişmeye açık alanlarının ön planda olduğu 

Kurumsal Geri Bildirim Raporu (KGBR) ile geri bildirimde bulunulur.  

 İzleme Programı: KDDP ile değerlendirilen yükseköğretim kurumları en erken ikinci yılda YÖKAK 

tarafından izleme programına dahil edilir. Bu süreçte ilgili yükseköğretim kurumu KGBR’de vurgulanan 

gelişmeye açık alanlar açısından değerlendirilir ve İzleme Raporu aracılığıyla geri bildirimde bulunulur. 

 Kurumsal Akreditasyon Programı (KAP): KDDP ve İzleme Programı tamamlandıktan sonra yükseköğretim 

kurumları, KAP’a dahil edilir ve YÖKAK Değerlendirme Ölçütlerine göre değerlendirilir. Bu süreç sonunda, 

Değerlendirme Takımı tarafından Kurumsal Akreditasyon Raporu (KAR) hazırlanır.  

 Ara Değerlendirme Programı: KAP kapsamına alınarak tam veya koşullu akreditasyon kararı verilen 

yükseköğretim kurumları, karar tarihini izleyen en erken ikinci yılda Ara Değerlendirme sürecine alınır. 

Kurumsal Akreditasyon Programı (KAP): Üniversitenin tüm kalite güvence sistemini değerlendirir ve 

akreditasyon verir. 

 

 

 Kurumsal Akreditasyon Programı (KAP) nedir ve neden önemlidir? 

Kurumsal Akreditasyon Programı, üniversitenin kalite güvence sisteminin bütününü değerlendiren en kapsamlı 

süreçtir. Bu programda; eğitim-öğretim, araştırma, toplumsal katkı ve uluslararasılaşma gibi temel alanlarda 

üniversitenin ne kadar güçlü olduğu ve kendini ne kadar geliştirdiği incelenir. 

Kurumsal akreditasyon, yalnızca kalite güvencesinin sağlandığını belgelemekle kalmaz; aynı zamanda üniversitenin 

kurumsal prestijini artırır. Öğrenciler için tercih edilirliği yükseltir, uluslararası görünürlüğü güçlendirir ve 

akademik dünyada yeni araştırma iş birliklerinin kapısını aralar. 

OMÜ, bu değerlendirmeler sonucunda 5 yıllık kurumsal akreditasyon almayı başarmıştır. Bu, kurumumuzun kalite 

güvence sisteminin ulusal standartlara uygun olduğunu ve sürdürülebilir gelişime açık bir yapıya sahip olduğunu 

belgelemektedir. 



Bu yalnızca bir “başarı belgesi” değil, aynı zamanda önemli bir sorumluluğu da beraberinde getirmektedir. Beş 

yıllık akreditasyon süreci boyunca, kazanılan bu güvenin korunması ve daha da ileriye taşınması için sürekli 

iyileştirme çalışmalarının kesintisiz bir şekilde sürdürülmesi gerekmektedir. Bu noktada, liderlere büyük bir 

sorumluluk düşmektedir. Onların temel görevi, birimlerinde yürütülen tüm akademik ve idari süreçlerin kalite 

güvencesi ilkelerine uygun şekilde işletilmesini sağlamaktır. 

 “İç Değerlendirme Süreci” neyi ifade eder? 

Üniversitelerin eğitim-öğretim, araştırma, toplumsal katkı ve idari hizmetlerini kalite odaklı şekilde gözden 

geçirdiği, güçlü ve gelişime açık yönlerini belirleyerek sürekli iyileştirmeyi hedeflediği kurumsal bir öz 

değerlendirme sürecidir. Bu süreç; stratejik plan, yıllık performans programı ve faaliyet raporlarıyla bütünleşik 

biçimde yürütülür. 

İç değerlendirme, üniversitenin kendi süreçlerini gözden geçirmesi, güçlü ve zayıf yönlerini belirlemesi ve sistem 

üzerinden raporlamasıdır. Her yıl Ocak-Mart ayları arasında hazırlanan iç değerlendirme raporu, kurumun kalite 

güvencesi sistemini nasıl uyguladığını, performans göstergelerini nasıl izlediğini ve iyileştirme faaliyetlerini nasıl 

yürüttüğünü gösterir.  

Bu sürecin etkinliği, yalnızca kalite birimlerinin değil, tüm akademik ve idari birimlerin özellikle de liderlerin aktif 

katkısıyla mümkündür. Liderler, kendi birimlerindeki süreçlerin kalite ilkelerine uygun yürütülmesini sağlamak, 

performans verilerini izlemek ve sürekli iyileştirmeye katkıda bulunmakla sorumludur. İç değerlendirme, kurumun 

kalite kültürünü geliştirmesi açısından stratejik bir araçtır. 

 Dış değerlendirme nedir? 

Dış değerlendirme, YÖKAK veya yetkilendirilmiş kuruluşların üniversiteyi ziyaret ederek kalite süreçlerini yerinde 

incelemesidir. Bu süreç sonunda üniversiteye gelişim için öneriler sunulur ve akreditasyon kararı verilebilir. 

(Kurumsal Akreditasyon Programı) 

YÖKAK ve KGS ile ilgili ayrıntılı bilgilere YÖKAK web sayfası (yokak.gov.tr) ve YÖKAK youtube sayfasından 

erişilebilir. (YÖKAK Değerlendirici Eğitim Seti;  

https://www.youtube.com/watch?v=_3Ms5R4U28g&list=PLCwbKJro8qMhzIitoNirIEcPlwjwF9nLz) 

 

BÖLÜM II 

BİRİM YÖNETİCİLERİNE YÖNELİK OMÜ KGS ve ÜNİKYS GÖREVLERİ 

 OMÜ Kalite Güvence Sistemi 

Ondokuz Mayıs Üniversitesi Kalite Güvence Sistemi; YÖKAK Kalite ölçütleri ve TSE standartlarına (TS EN ISO 

9001:2015 Kalite Yönetim Sistemi ve TS ISO 10002:2018 Müşteri Memnuniyeti Yönetim Sistemi) uygun olarak 

kurumsal düzeyde yapılandırılmıştır. 

Sürekli iyileştirme felsefesini benimseyen OMÜ, KGS kapsamında yer alan tüm süreçlerini PUKÖ (Planla-Uygula-

Kontrol et-Önlem Al) döngüsü çerçevesinde değerlendirmekte ve yürütmektedir. PUKÖ çevrimini sağlayan 

faaliyetler aşağıdaki gibidir: 

 Planlama Aşaması: Politika, Prosedür, Yönerge, Stratejik Plan, Kalite El Kitabı, Süreç Planları. 

 Uygulama Aşaması: Süreç/Faaliyet Yönetimi, Veri ve Gösterge Yönetimi, Hedef Yönetimi, Faaliyet İzleme 

Kriterleri, Geri Bildirim Yönetimi, İş Akış Şemaları, İş Takvimleri, Görev Tanımları, Otomasyon Sistemleri, 

ÜNİKYS yazılımı.  

 Kontrol ve İzleme Aşaması: ÜNİKYS Raporları, Hedef Başarı Oranlarının Değerlendirilmesi, Birim İç 

Değerlendirme Raporu (BİDR), Kurum İç Değerlendirme Raporu (KİDR), Risk ve Fırsat Yönetimi, İç Tetkik, 

https://www.youtube.com/watch?v=_3Ms5R4U28g&list=PLCwbKJro8qMhzIitoNirIEcPlwjwF9nLz


Yönetimin Gözden Geçirmesi (YGG), Akreditasyon Mentör Uygulaması, Eğitim Öğretim Performans 

Değerlendirmesi (EOPD), Eğitimde Revizyon İşlemleri.  

 İyileştirme Yönetimi: Eylem Planları (KAP, KİDR, YGG vb.), Düzeltici İyileştirici Faaliyetler, Yönetim 

Görevleri, Düzeltme İşlemleri. 

 

 Kurum Kalitesinde Anahtar Rol: Liderler 

Yöneticiler, birimlerinde kalite güvence kültürünün lideridir. Yöneticiler, OMÜ KGS’nin yürütülmesinde ve sürekli 
geliştirilmesinde kritik öneme sahip olup, görevleri kısaca: 

 Fakültedeki verilerin doğru ve zamanında girilmesini sağlamak, 
 Süreçlerin güncelliğini ve işlerliğini takip etmek, 
 Risk ve fırsatları yönetmek, 
 Paydaş geri bildirimlerini dikkate almak, 
 İyileştirme faaliyetlerini planlamak ve tamamlanmasını sağlamaktır.  

KGS, yürütülen iş ve işlemler sonucunda hazırlanan raporlarla sınırlı değildir. Rapor bulgu ve sonuçları; birimlerin 
stratejik planlamasında, karar alma süreçlerinde ve akademik gelişiminde kullanılmalıdır. 

Sonuç olarak, kalite kültürü ancak tüm birim çalışanlarının katılımıyla ve yöneticilerin liderliğiyle yerleşebilir. 
Üniversitemizin 5 yıllık kurumsal akreditasyonu önemli bir başarıdır. Ancak bu başarıyı sürdürmek ve daha ileri 
taşımak liderlerin sorumluluğu ve öncülüğü ile mümkün olacaktır. 

 Kalite Yolculuğunda İlk Adım: Süreç Yöneticisi Olarak Liderlerin Sorumluluğu 

 

 Görev Tanımı: Birim Yöneticileri, ÜNİKYS’de yer alan GT-0299 ORT-Süreç Yöneticisi görev tanımında yer 

alan iş ve işlemleri yürütmekten sorumludur. Görev tanımına ÜNİKYS sol barda yer alan Süreç Yönetimi>> 

Görev Tanımları sekmesinden erişim sağlayabilir. Ayrıca,  Dekan/Müdür/Başkan (Süreç Yöneticisi), Fakülte 

Sekreteri, Bölüm Başkanları, Şube Müdürleri ve ilgili personelin görev tanımlarını üst yazı veya “Tebliğ 

Tebellüğ Belgesi” ile tebliğ etmelidir.  

 KGS Takvimi: Birim Yöneticileri (Süreç Yöneticisi), görev tanımında belirtilen iş ve işlemlerin 

gerçekleştirilmesinde “Kalite Güvence Sistemi Takvimine” uygun olarak hareket etmelidir. Takvime 

kalite.omu.edu.tr web sayfasından erişim sağlanmaktadır. Takvimde yer alan Kalite süreçlerine ilişkin iş ve 

işlemlerin tarih aralıkları göz önünde bulundurulmalıdır. Kalite Koordinatörlüğü tarafından bu tarihlerden 

önce üst yazı ile gerekli hatırlatmalar yapılmaktadır. 

 Mevzuat ve Politika Farkındalığı: Birim Yöneticileri (Süreç Yöneticisi), Süreç El Kitabı başta olmak üzere 

tüm politika ve kalite prosedürleri ile bu prosedürlerde kendilerine ve birimlerine atfedilen görevlerden 

bilgi sahibi olmalıdır. Bu dokümanlara, ÜNİKYS yazılımında yer alan Doküman Yönetimi sekmesinden 

erişim sağlanabilmektedir. Ayrıca, kalite.omu.edu.tr web sayfasının inceleyerek kalite süreçleri hakkında 

ayrıntılı bilgiye sahip olunabilmektedir. 

 Bilgilendirme Materyalleri: Birim Yöneticileri (Süreç Yöneticisi), birimlerindeki kalite süreçlerine ilişkin 

görevlerin yürütülmesinde yardımcı olması amacıyla hazırlanan materyallere  “kalite.omu.edu.tr”  

sayfasında yer alan “Yazılı ve Görsel Notlar” bölümünden erişim sağlayabilmektedir. Ayrıca, ÜNİKYS iş ve 

işlemlerine ait videolar ile yazılı bilgilendirme materyallerine de bu sayfadan erişim sağlanabilmektedir. Bu 

alanda; “DİF nasıl açılır? Doküman Talebi nasıl oluşturulur? BİDR Raporu Nasıl Yazılır?” gibi pek çok bilgiye 

ulaşılabilmektedir. 

 Birim Kalite Komisyonu Faaliyetleri: Birim Yöneticileri (Süreç Yöneticisi), “Birim Kalite Komisyonu”na 

başkanlık eder. BKK’nın görevleri ve çalışma esasları OMÜ KGS Yönergesi, (GT0472) Görev tanımı ile Süreç 

Yönetimi El Kitabı’nda yer almaktadır. Birim Yöneticileri, BKK üye listelerinin birimin kendi web sayfasında 

yayınlanmasından ve değişiklerin yansıtılmasından sorumludur. Birim Yöneticisi belirli periyotlarda (ayda 

en az bir kez) BKK ile toplanır ve kalite süreçlerinin yürütülmesinde BKK’nin GT-472 görev tanımında yer 

alan görevlerin yürütülmesini sağlar. Birim Yöneticisi, BKK’ya bir öğrenci temsilcisinin dahil edilmesini 



sağlamalıdır. Öğrenci bilgileri, Öğrenci Kalite Komisyonuna iletilmelidir. Birim Yöneticisi, yılda en az bir kez 

OMÜ Kalite Komisyonu’na BKK’nın yıllık faaliyetlerini iletmek ve sunmakla yükümlüdür. 

 Birim Paydaş Matrisi: Birim Yöneticisi (Süreç Yöneticisi), birimine ait birim paydaş matrisinin 

hazırlanmasından ve web sayfasında yayınlanmasından sorumludur. 

ÜNİKYS’de Yönetsel Rol: Liderlerin Görevleri 

 ÜNİKYS Hesap Oluşturma 

Birim Yöneticisi olarak atanan öğretim üyesi/personel, ÜNİKYS’de hesap oluşturması gerekmektedir. Bu nedenle 

“unikys.omu.edu.tr” web adresinde sağ üst köşede yer alan “Giriş” butonu ile ÜNİKYS’ye giriş yapmalıdır. ÜNİKYS 

için daha önceden hesap oluşturulmadıysa “Hesabın yok mu? Hesap Oluştur” butonuna basılarak hesap oluşturma 

ekranı kullanılmalıdır. Hesap, omu mail adresi ve istenilen bir şifre ile oluşturulmalıdır. Hesap oluşturulduktan 

sonra Kalite Koordinatörlüğü tarafından ilgili birime “Süreç Yöneticisi” olarak tanımlaması gerçekleştirilecektir. 

*Hesap oluşturulduktan sonra Birim Yöneticilerinin (Süreç Yöneticisi) ÜNİKYS modüllerindeki görevleri başlıklar 

halinde ifade edilmiştir.  

 Veri ve Gösterge Yönetimi 

o Veri ve Gösterge Yönetimi kapsamında; üniversitenin takip ettiği sıralama kuruluşlarına ait göstergeler, 

Yükseköğretim Verileri, Stratejik Plan Performans Göstergeleri, İdare Performans Programı Göstergeleri 

ile Süreç İzleme Kriterleri göstergeleri ÜNİKYS üzerinden takip edilmektedir. 

o Birim Yöneticisi (Süreç Yöneticisi), KGS takvimine uygun olarak; Kalite Sorumlusu tarafından sisteme 

girilen veri değerlerini ve kanıtlarını kontrol eder. Onay işlemlerini gerçekleştirir.  

o KGS takvimine uygun olarak; Kalite Sorumlusu tarafından sisteme girilen hedef değerlerini ve kanıtlarını 

kontrol eder. Onay işlemlerini gerçekleştirir. 

o Onaylanmayan veri/hedef sistemde sonuç raporunda görüntülenmez. Bu amaçla Birim Yöneticisi (Süreç 

Yöneticisi) ilgili tarih aralığında veri ve hedefleri onaylaması son derece önemlidir. 

o Veri ve göstergeler için hedeflere ulaşma durumunu takip eder. 

Ayrıntılı bilgi için; Kalite Koordinatörlüğü web sayfasında “Yazılı Görsel Notlar” sekmesinde yer alan 

“ÜNİKYS – Birim Veri ve Hedef Girişi Nasıl Yapılır?” bölümü incelenmelidir. 

(https://kalite.omu.edu.tr/yazilivegorselnotlar/) 

 

 Süreç Yönetimi 

o OMÜ’de 5 ana süreç altında 27 süreç tanımlanmıştır. Her bir ana süreç için Süreç Koordinatörü 

belirlenmiş (Rektör Yardımcısı) ve tüm süreçler için sürecin yürütülmesi, izlenmesi ve iyileştirilmesinden 

sorumlu olarak Süreç Yöneticisi görevlendirilmiştir. Dekan/Müdür’ler;  “PP1.1Eğitim ve Öğretim 

Planlama Süreci, PP1.2 Eğitim ve Öğretim Uygulama Süreci, PP2.1 Bilgi Üretim Süreci ve PP2.2 Bilgi 

Transferi Süreci” süreç planlarının Süreç Yöneticileridir. İdari birim yöneticileri kendi iş ve işlemleri ile 

ilgili tanımlanmış süreç planlarından sorumludur. 

o Birim Yöneticisi (Süreç Yöneticisi), süreç planlarının güncelliğini takip eder, değişiklik taleplerini 

PP.5.2.TAL.0004 OMÜ Süreç Planı Oluşturma, Güncelleme ve Uygulama Talimatı’na uygun olarak 

değerlendirir.  

o Süreç izleme kriterlerini takip eder, birim hedeflerini değerlendirir. 

o Süreç izleme kriterleri ile ilgili değişiklik taleplerini değerlendirir. (Doküman Talepleri üzerinden 

iletilmelidir.) 

o Organizasyon şemasındaki değişiklikleri (bölüm eklenmesi, çıkarılması) takip eder ve güncel halinin 

yayınlanmasını sağlar. 

o Görev tanımlarının güncelliğini kontrol eder, ihtiyaç halinde yeni görev tanımı oluşturulmasını ve 

yayınlanmasını sağlar. 

Ayrıntılı bilgi için; “Süreç Yönetimi El Kitabı 4. Süreç Planları” maddesi incelenmelidir.  

 

https://kalite.omu.edu.tr/yazilivegorselnotlar/


 Risk ve Fırsat Yönetimi 

o Risk ve Fırsatlara ilişkin iş ve işlemler “PP.5.2.PRS.0003 Risk ve Fırsat Yönetimi Prosedürü”nde 

tanımlanmakta ve prosedüre uygun olarak ÜNİKYS üzerinden yürütülmektedir.   

o Birim Yöneticisi (Süreç Yöneticisi); birimine ait riskleri ve fırsatları takip eder.  

o Kalite Sorumlusu tarafından sisteme tanımlanan risklerin onay işlemlerini gerçekleştirir. 

o Risk puanlarını düşürmeye yönelik önemler almak üzere DİF planlar ve DİF işlemlerini yürütür. 

o Orta ve yüksek riskler için DİF planlaması yapmak prosedür gereğince zorunlu olup, DİF tamamlandığında 

risk puanı buna uygun olarak düşürülmesi gerekmektedir. 

Ayrıntılı bilgi için; Kalite Koordinatörlüğü web sayfasında “Yazılı Görsel Notlar” sekmesinde yer alan 

“ÜNİKYS – Birim Riskleri Nasıl Oluşturulur?” bölümü incelenmelidir. 

(https://kalite.omu.edu.tr/yazilivegorselnotlar/)  

  

a.Riskler ve sorumlular     b.Risk matrisi 

 

 

 

 

ÜNİKYS Risk Döngüsü 

 

 

 

 

 



 Geri Bildirimler 

o Paydaş ilişkileri yönetimi, üniversitemizin sahip olduğu TS ISO 10002 Müşteri Memnuniyeti Yönetim 

Sistemi Standardı belgesi gereğince “POL0008 OMÜ Paydaş Geri Bildirim Politikası”, “PP5.3 Paydaş 

İlişkileri Süreç Planı” ve “PP.5.3.PRS.0001 OMÜ Paydaş Geri Bildirim Yönetimi Prosedürü”ne uygun 

olarak yürütülmektedir. 

o Paydaş ilişkileri yönetimi; OMÜ’de yürütülen tüm faaliyetlere yönelik iş ve işlemlerden etkilenen 

paydaşların ihtiyaç ve beklentilerinin anlaşılması ve çözüme kavuşturulması yönünde şikâyet, öneri ve 

memnuniyetlerin alınmasından sonuçlandırılmasına kadar olan süreci kapsamaktadır. 

o Her birimde, ÜNİKYS’den alınan geri bildirimler (şikayet, memnuniyet, öneri/istek) Kalite Sorumluları 

veya Süreç Yöneticileri tarafından değerlendirilir ve yanıtlanır. 

o Birim Yöneticisi (Süreç Yöneticisi) veya Kalite Sorumluları tarafından incelenen geri bildirimler, paydaşın 

sorununu çözümlenmesini içerecek şekilde açıklama notu girilerek yanıtlanabilir. Geri bildirim kendi 

biriminde yürütülen faaliyetlerle ilgili değilse birim ile ilişkisi kaldırılabilir.  

 
o Paydaş bildirimleri birim tarafından yürütülen faaliyetlerde bir değişikliğe neden olduğu durumlarda: 

düzeltme, düzeltici faaliyet veya iyileştirici faaliyet oluşturulabilir. Paydaş bildirimleri doğrultusunda 

gerçekleştirilen düzeltici - iyileştirici faaliyetler kalite ve akreditasyon süreçlerinde nitelikli kanıt işlevi 

gördüğünden kritik öneme sahiptir. 

o Birimi ile ilgili geri bildirimleri ve bunlar üzerine yapılan işlemleri gözlemler ve değerlendirir. 

 

Ayrıntılı bilgi için;  Kalite Koordinatörlüğü web sayfasında “Yazılı Görsel Notlar” sekmesinde yer alan 

“ÜNİKYS – Geri Bildirim Nasıl Oluşturulur?” bölümü ve Süreç Yönetimi El Kitabı 6. Paydaş İlişkileri Yönetimi 

maddesi incelenmelidir. (https://kalite.omu.edu.tr/yazilivegorselnotlar/) 

 

 İç Değerlendirme 

o Birimlerin iç değerlendirme sürecine katılımını sağlamak, kalite süreçlerinde kanıt odaklılığı teşvik etmek 

ve birimlerin kalite güvence sistemine yönelik farkındalıklarının artmasını sağlamak amacıyla Birim İç 

Değerlendirme Raporları her yıl tüm birimler tarafından hazırlanmaktadır. 

https://kalite.omu.edu.tr/yazilivegorselnotlar/


o Birim Yöneticisi (Süreç Yöneticisi) İç Değerlendirme döneminde Birim Kalite Komisyonları ile bir araya 

gelerek Birim İç Değerlendirme Raporunda istenen bilgi ve belgeleri hazırlamaktadır. 

o  “Birim İç Değerlendirme Raporu”nu sistem üzerinden giriş işlemleri sadece Birim Yöneticisi (Süreç 

Yöneticisi) yetkisindedir. 

o Birim Yöneticisi (Süreç Yöneticisi)  birimi ile ilgili değerlendirme metinlerini ve kanıt dosyaları giriş 

işlemlerini gerçekleştirir ve Birim İç Değerlendirme Raporu’nu oluşturur. 

o Hazırlanan rapor, Kalite Komisyonunca değerlendirilir. BİDR ve kanıtları, komisyonca Kurum iç 

değerlendirme raporunun hazırlanması sırasında kanıt olarak kullanılmaktadır. Bu nedenle, BİDR’lere 

doğru, tutarlı kanıtların eklenmesi önem arz etmektedir. 

Ayrıntılı bilgi için; Kalite Koordinatörlüğü web sayfasında “Yazılı Görsel Notlar” sekmesinde yer alan 

“ÜNİKYS – Birim İç Değerlendirme Raporu Nasıl Yazılır?” bölümü incelenmelidir. 

(https://kalite.omu.edu.tr/yazilivegorselnotlar/) 

 

 İç Tetkik 

o İç tetkiklerin planlanması, gerçekleştirilmesi, raporlanması ve ilgili faaliyetlerin yürütülmesi için 

yöntemler, rol ve sorumluluklar “PP.5.2.PRS.0008 İç Tetkik ve Yönetimin Gözden Geçirmesi (YGG) 

Prosedürü”nde tanımlanmıştır. 

o İç tetkik, kalite yönetim sisteminin yeterliliğinin ve mevcut uygulamaların dokümantasyona 

uygunluğunun denetlenmesi, hedeflere ulaşmadaki etkinliğin gözden geçirilmesi ve iyileştirme 

fırsatlarının belirlenmesi amacıyla yılda bir kez yapılmaktadır.  

o Birim Yöneticisi (Süreç Yöneticisi),  iç tetkik döneminde İç Tetkik Planında belirtilen tarih ve saatte 

hazırlıklarını yapar ve iç tetkikçilerin birimi ile ilgili sorduğu soruları yanıtlar. 

o İç Tetkikçiler ile mutabık kalacak şekilde ÜNİKYS üzerinden iç tetkik raporunu onaylar. 

o İç Tetkik tamamlandığında iç tetkikte görev alan tetkikçilerin performansını “PP.5.2.FR.0004 İç Tetkikçi 

Performans İzleme Formu”  ile değerlendirir. 

o İç tetkik raporlarında yer alan bulgular doğrultusunda “Düzeltme” işlemlerini gerçekleştirmekte veya 

“DİF” planlaması yapmaktadır. 

Ayrıntılı bilgi için; Kalite Koordinatörlüğü web sayfasında “Yazılı Görsel Notlar” sekmesinde yer alan 

“ÜNİKYS – İç Tetkik İşlemleri Bilgilendirme Notu” bölümü incelenmelidir. 

(https://kalite.omu.edu.tr/yazilivegorselnotlar/) 

 

https://kalite.omu.edu.tr/yazilivegorselnotlar/
https://kalite.omu.edu.tr/yazilivegorselnotlar/


İç Tetkik Aşamaları 

 

 İyileştirme Yönetimi 

o İyileştirme yönetimine ilişkin tüm iş ve işlemler “PP.5.2.PRS.0006 OMÜ Uygun Olmayan Ürün ve Hizmet 

Prosedürü”, “PP.5.2.PRS.0005 OMÜ Düzeltici ve İyileştirici Faaliyetler Prosedürü” ve “Kalite El Kitabı 10. 

Maddesi”nde tanımlanmış olup, ÜNİKYS Eylem Planı ve İyileştirme Yönetimi Modülleri üzerinden 

yürütülmektedir.  

o İyileştirme Yönetimi; Düzeltme, Düzeltici Faaliyet, İyileştirici Faaliyet, Eylem Planı ve Yönetim Görevi 

olmak üzere beş kategori altında yapılandırılmaktadır.  

 

Düzeltme  

o Biriminde yürütülen faaliyetlere yönelik uygunsuzluk durumlarında “düzeltme” işlemi gerçekleştirebilir. 

o ÜNİKYS yazılımında düzeltme işlemleri; süreç faaliyeti, iç tetkik rapor bulgusu ve geri bildirim modülleri 

üzerinden gerçekleştirilir. 

o Birime ait tüm düzeltme kayıtları, “İyileştirme Modülü Düzeltmelerim” sekmesinden anlık olarak takip 

edilir. Böylelikle Süreç Yöneticileri hataları kayıt altına alabilir, izleyebilir ve tekrarını önlemek için 

aksiyon alabilir. 

Düzeltici/İyileştirici Faaliyet (DİF) 

o Düzeltici faaliyet, mevzuat gereği yürütmekle yükümlü olunan işlemlerde yaşanan aksaklıkların 

giderilmesi amacıyla planlanan faaliyetlerdir. Düzeltici Faaliyet; ÜNİKYS yazılımında Süreç Yönetimi, Geri 

Bildirim, İç Tetkik, Risk ve Fırsat Yönetimi Modülleri üzerinden Kalite Sorumlusu veya Süreç Yöneticisi 

tarafından planlanmaktadır. Düzeltici/İyileştirici Faaliyet (DİF) planlar veya DİF taleplerini değerlendirir. 

o İyileştirici Faaliyet, yürütülmekte olan eğitim ve araştırma hizmet kalitesini sürekli arttırmak amacıyla 

planlanarak faaliyetlerdir. Bir faaliyetin iyileştirici faaliyet olarak değerlendirilebilmesi için; eğitim, 

araştırma ve toplumsal katkı süreçleri ile bu süreçleri destekleyen tüm idari yönetsel süreçlere doğrudan 

değer katması ve bu süreçlerde ölçülebilir bir gelişimin sağlanması beklenmektedir. 



o  ÜNİKYS’de Süreç Yönetimi-Süreçlerim menüsünden, Geri Bildirim Modülünden, İyileştirme Yönetimi-

Yönetim Görevi menüsünden, Risk ve Fırsat Yönetimi Modülünden ve Eylem Planı Modülünden Kalite 

Sorumlusu veya Süreç Yöneticisi tarafından anlık olarak planlanır. 

o Planlanan DİF’ler Süreç Koordinatörü onayından geçer. 

o  DİF işlemleri tamamlandığında kanıtları ile birlikte Kalite Sorumlusu/Süreç Yöneticisi tarafından kapatılır. 

o DİF tamamlandıktan sonra Birim Yöneticisi (Süreç Yöneticisi)  tarafından faaliyetin etkililik 

değerlendirmesi yapılır.   

DİF alanları 

 
 

 

 

 

DİF ÇEVRİMİ (DİF açılması-Tamamlanması-Değerlendirilmesi) 

 
ÜNİKYS DİF Çevrimi (DİF açılması-Tamamlanması-Değerlendirilmesi) Örneği - Ekran Görüntüleri 

1. Geri bildirim üzerinden DİF oluştur işlemi 



 

2. DİF oluşturma formu 

 

3. “Birim Sorumlusu” onayı bekliyor 

 

4. Birim sorumlusu onay ekranı 



 

5. “Süreç Yöneticisi” onayı bekliyor 

 

 

 

 

6. “Süreç Yöneticisi” onay ekranı 

 

7. “Süreç Koordinatörü” onayı bekliyor 



 

 

8. “Süreç Koordinatörü” onay ekranı 

 

 

 

9. DİF Durumu: Onaylandı – Başladı 

 



10. Birim tarafından DİF tamamlanma ve geri bildirim yanıtlama ekranı 

 

11. DİF İlerleme durumu ekranı 

 

 

 

12. “Birim Sorumlusu” tarafından DİF’in Etkililik Durumu değerlendirmesi 

 

Bakınız:  

Bilgi Notu: https://kalite.omu.edu.tr/wp-content/uploads/sites/28/2025/05/DIF-Bilgi-Notu-29.05.2025.pdf  

Diyagram: https://kalite.omu.edu.tr/wp-content/uploads/sites/28/2023/12/DIF-Diagram-v0.2.pdf  

Video: https://kalite.omu.edu.tr/wp-content/uploads/sites/28/2022/06/dif-nasil-hazirlanir2.mp4  

 

 

 

https://kalite.omu.edu.tr/wp-content/uploads/sites/28/2025/05/DIF-Bilgi-Notu-29.05.2025.pdf
https://kalite.omu.edu.tr/wp-content/uploads/sites/28/2023/12/DIF-Diagram-v0.2.pdf
https://kalite.omu.edu.tr/wp-content/uploads/sites/28/2022/06/dif-nasil-hazirlanir2.mp4


Yönetim Görevi 

o ÜNİKYS İyileştirme Yönetim modülünde yer alan Yönetim Görevleri sekmesi üzerinden üst yönetim 

İyileştirici Faaliyet planlanmasını istediği konuya yönelik ilgili birime görev verebilir. 

o Birim Yöneticisi (Süreç Yöneticisi) veya Kalite Sorumlusu bu görevlere ilişkin iyileştirici faaliyet 

planlamasını yapar ve bu doğrultuda iyileştirmeyi gerçekleştirir. 

Ayrıntılı bilgi için; Kalite Koordinatörlüğü web sayfasında “Yazılı Görsel Notlar” sekmesinde yer alan 

“ÜNİKYS – DİF (Düzeltici İyileştirici Faaliyet) Nasıl Oluşturulur?” ; “ÜNİKYS – Düzeltme İşlemi Nasıl 

Oluşturulur?”  ve “ÜNİKYS – Yönetim Görevlerinden DİF Nasıl Oluşturulur?” bölümleri incelenmelidir. 

(https://kalite.omu.edu.tr/yazilivegorselnotlar/) 

 
 

 Eylem Planı 

o OMÜ Eylem Planları; kurumsal değerlendirme süreçlerinin çıktıları doğrultusunda, iyileştirme 

eylemlerini, sorumlu kişileri ve zamanlamayı içeren, somut, uygulanabilir ve net ifadelerle yapılandırılmış 

sistematik bir aksiyon planıdır. 

o Birim Yöneticisi (Süreç Yöneticisi) veya Kalite Sorumlusu Yıllık eylem planı üzerinden birimine verilmiş 

görevler için Düzeltici/İyileştirici Faaliyet (DİF) planlar ve DİF işlemlerini yürütür. 

Ayrıntılı bilgi için; Kalite Koordinatörlüğü web sayfasında “Yazılı Görsel Notlar” sekmesinde yer alan 

“ÜNİKYS – DİF (Düzeltici İyileştirici Faaliyet) Nasıl Oluşturulur?” bölümü ve Süreç Yönetimi El Kitabı 8.4. 

Eylem Planı maddesi incelenmelidir. (https://kalite.omu.edu.tr/yazilivegorselnotlar/) 

 

 Doküman Yönetimi 

o OMÜ’de Doküman Yönetimi, “PP.5.2.PRS.0002 OMÜ Doküman Kontrolü ve Kayıt Yönetimi Prosedürü” 

kapsamında yürütülmektedir. 

o Doküman yönetimi, OMÜ’nün organizasyon şemasında yer alan bütün birimleri, süreçleri ve süreç 

faaliyetlerini kapsamakta olup, doküman kontrolünü ve bilgi yaşam döngüsü boyunca üniversite 

bilgilerinin uygun bir şekilde yönetimini sağlamayı amaçlamaktadır.  

o  “PP.5.2.TAL.0003 Doküman Oluşturma Talimatı” doğrultusunda hazırlanan dokümanlara ait 

ekleme/güncelleme/iptal talepleri,  ÜNİKYS Doküman Yönetimi Modülü/Doküman Talepleri menüsü 

üzerinden Birim Yöneticisi (Süreç Yöneticisi) veya Kalite Sorumlusu tarafından yapılır. 

o Doküman talepleri ile ilgili sürecin süreç yöneticisi onay veya red işlemi yapması gerekir.  

Yönetim 
Görevi 

Üst Yönetim 

Etiket 
(Endeks) 

Sorumlusu 

Kalite 
Koordinatörü 



Ayrıntılı bilgi için; Kalite Koordinatörlüğü web sayfasında “Yazılı Görsel Notlar” sekmesinde yer alan 

“ÜNİKYS – Doküman Talebi Nasıl Oluşturulur?” bölümü ve Süreç Yönetimi El Kitabı 5. DOKÜMAN YÖNETİMİ 

maddesi incelenmelidir. (https://kalite.omu.edu.tr/yazilivegorselnotlar/) 

 
 

 Raporlar 

o KGS kapsamında ÜNİKYS modülleri aracılığıyla yürütülen tüm iş ve işlemlere ilişkin raporlara sistem 

üzerinden erişim sağlanabilmektedir. Birim düzeyinde oluşturulabilen bu raporlar, karar alma 

süreçlerinde yetkili kurullar, komisyonlar ve birim üst yönetimleri tarafından değerlendirilerek, kurumsal 

karar mekanizmalarında veri temelli bir yaklaşımın benimsenmesine katkı sunmaktadır. 

 Yönetimin Gözden Geçirmesi 

o OMÜ Yönetimi tarafından Kalite Yönetim Sistemi’nin (KYS) amacına uygunluğu, yeterliliği ve etkinliği 

yılda en az bir kez gözden geçirilerek sistemin sürdürülebilirliği güvence altına alınmaktadır. OMÜ’de 

YGG süreci “PP.5.2.PRS.0008 İç Tetkik ve Yönetimin Gözden Geçirmesi (YGG) Prosedürü”nde belirtilen 

akışa uygun olarak yürütülür. 

o Birim Yöneticisi (Süreç Yöneticisi) YGG toplantılarını gerçekleştirir, KYS Performans Raporunun ÜNİKYS 

Raporlarına uygun olarak hazırlanmasını sağlar.  

o YGG toplantısında KYS Performans Raporu’nda belirlenen hususlar göre kararların alınmasını ve YGG 1. 

Kademe Raporunun hazırlanmasını sağlar. 

o YGG 1. Kademe Raporunda yer alan kararlara ilişkin DİF planlamasını yapar ve gerçekleştirilmesini sağlar. 

 


