
 
Tarih:  ……...........… /:  ……...........…  / 20 ..........…  

 

 
Türk Kardiyoloji Derneği Genel Sekreterliği’ne; 
Nish İstanbul A Blok Kat:8 No:47-48 Çobançeşme, Sanayii Cd.11.Yenibosna, Bahçelievler 34196 İSTANBUL 
Tel: +90 (212) 221 1730, 221 1738 Faks : +90 (212) 2211754 
 
Derneğinizin “Kardiyovasküler Hemşire ve Teknisyenlik Proje Grubu” na üye olmak istiyorum.  
Üyelik İçin gereken bilgileri aşağıda sunuyorum. 
 
Diploma fotokopisi veya Kurum yetkilisinden hastanede hangi görevde çalışmakta olduğuma dair resmi yazı 
Nüfus cüzdanı fotokopisi 
Bir adet fotoğraf 
 
Saygılarımla  
 
 

Adı Soyadı :…………………………………………………………………………………………………………... TC Kimlik No :…………………………………………………………………………………... 

FOTOĞRAF

Bitirdiğim Yüksek Okul :…………………………………………………………………………………………………………... Bitirme Yılım :…………………………………………………………………………………….. 

İş Adresim 

 
: …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..……………  
 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..……..………… 

Telefon +90 (……………) ………………………………….……... Dahili:…………… GSM No: +90 (05……………) ……………………..………………………….. 

Ev Adresim 
: …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..……………  
 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..……..………… 

Telefon +90 (……………) ………………………………….……... Dahili:…………… Eposta ………..………………………..……@ …………………………..…..com 

 
Kişisel bilgilerin gizliliği mevzuatı çerçevesinde, iletişim bilgilerimin; bilimsel, mesleki ve dernek çalışmalarıyla ilgili konularda TKD Yönetim Kurulu kararı ile 
belirlenecek duyurumlar için kullanılmasını ve/veya TKD tarafından görevlendirilecek kuruluşlara verilmesini  
 
 Evet, kabul ediyorum. 
 Hayır, kabul etmiyorum  
 
İmza 
 
 
 

Kardiyoloji Klinik’lerinde Çalışan Hemşire/Teknisyenlerin Profili ve Çalışma Ortamından Kaynaklanan Sorunlar 
Sayın Katılımcı, 
Bu anket çalışması Türk Kardiyoloji kliniklerinde çalışan hemşire ve teknisyenlerin profili, nasıl çalıştığı, çalışma ortamında ne gibi sorunlarla karşılaştığının 
tespiti ve çözüm önerilerinin geliştirilmesi amacıyla Hemşire ve Teknisyenlik Proje Grubu tarafından yapılmaktadır. Vereceğiniz yanıtlar bu açıdan son d erece 
önemlidir. Katılımızı için teşekkür ederiz. 
 
KV Hemşire ve Teknisyenlik Proje Grubu 
Tarih:  ……...........… /:  ……...........…  / 20 ..........…  
Gönüllü Katılımcı 

 
Yaş :………………… Cinsiyet  Kadın Medeni Durum: Evli Eğitim Durumu: Lise   Önlisans 

Erkek       Bekar   Lisans   Lisansüstü 
 

Yaşadığınız Yer :    İl  İlçe  Kasaba  Köy 
 
Çalıştığınız Kurum:          Kamu  Özel  Üniversite   Diğer:  ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..…………..……………. 
 
Toplam Mesleki Tecrübe:    Yıl: …………………..………     Ay:………………………..………            Kardiyoloji Klinik Çalışma Süresi:    Yıl: …………………..………     Ay:………………………..……… 
 
Göreviniz:     Anjio Hemşiresi    EKO Hemşiresi   Yoğun Bakım Hemşiresi     Poliklinik  

 Anjio Teknisyeni    EFOR Hemşiresi   Klinik Hemşiresi      Diğer: …………………………………………………………………… 

 
Çalışma Şekli:      Sürekli Gündüz  Sürekli Gece              İcap          Vardiya 
 
Ortalama Aylık Çalışma Saatiniz: …………………………………………Saat/Haftalık  …………………………………………Saat/Aylık 
 
Kardiyoloji Ana Bilim Dalı’nda kendi tercihinizle mi çalışmaya başladınız?    Evet        Hayır 
 
Tercih etme nedeniniz : ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….…………………… 

 
Kardiyoloji Ana Bilim Dalı’nda çalışmaktan memnun musunuz?         Evet        Hayır     (Lütfen puanlayınız) 

  0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Memnuniyet



 
Mesleğinizle ilgili mesleki kuruluşlara üye misiniz?    Evet        Hayır    

Üye Olduğunuz Mesleki Kuruluşlar:   1: …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..…………… 

     2: …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..…………… 

3: …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..…………… 

4: …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..…………… 

5: …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..…………… 

Mesleğiniz ile ilgili yayınları takip ediyor musunuz?    Evet        Hayır    

Hangi yayınları takip ediyorsunuz?   1: …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..…………… 

     2: …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..…………… 

3: …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..…………… 

4: …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..…………… 

5: …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..…………… 

 
Mesleğiniz ile ilgili bilimsel aktivitelere katıldınız mı?(Son Bir Yıl içinde)            Evet        Hayır  …….kez 
 
Dinleyici olarak       Evet        Hayır …….kez 
 
Sözel / Poster bildiri                  Evet        Hayır …….kez 
 
Konuşmacı / Panelist                  Evet        Hayır …….kez 

 

Çalıştığınız birimle ilgili katıldığınız eğitim,kurs ve seminerler nelerdir? 

1:…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….………………… Alınan Birim:…………………………………………………………………………………………….……………..……. Yıl : ……………………………… 

2:…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….………………… Alınan Birim:…………………………………………………………………………………………….……………..……. Yıl : ……………………………… 

3:…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….………………… Alınan Birim:…………………………………………………………………………………………….……………..……. Yıl : ……………………………… 

4:…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….………………… Alınan Birim:…………………………………………………………………………………………….……………..……. Yıl : ……………………………… 

5:…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….………………… Alınan Birim:…………………………………………………………………………………………….……………..……. Yıl : ……………………………… 

 

Çalıştığınız birimle ilgili aldığınız sertifikalar nelerdir?  

1:…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….………………… Alınan Birim:…………………………………………………………………………………………….……………..……. Yıl : ……………………………… 

2:…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….………………… Alınan Birim:…………………………………………………………………………………………….……………..……. Yıl : ……………………………… 

3:…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….………………… Alınan Birim:…………………………………………………………………………………………….……………..……. Yıl : ……………………………… 

4:…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….………………… Alınan Birim:…………………………………………………………………………………………….……………..……. Yıl : ……………………………… 

5:…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….………………… Alınan Birim:…………………………………………………………………………………………….……………..……. Yıl : ……………………………… 

Çalışma ortamında karşılaştığınız sorunları açıklayınız? 

Çevresel Sorunlar: ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….………………………………………………………………………………… 

Meslektaşlarınızla İlgili:…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Diğer Meslek Grupları ile ilgili:……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..………………………………………………………………….……………………………………………………………………………… 

Yönetsel Sorunlar: …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….………………………………………………………………………………………………………………………………………………….………………………………………………………………………………… 

Çalışma ortamında karşılaştığınız sorunların sizin üzerinizdeki etkileri nelerdir?{Açıklayınız}…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..… 

 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..……………………..… 

  

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..……………………..… 

 
Çalıştığınız hastanede noninvaziv kardiyoloji laboratuvarı mevcut mu? {Çoklu İşaretlenebilir} 

o EKG Laboratuvarı  …….. Salon  o Pace Kontrol/Takip Lab. …….. Salon 

o Stres (Eforlu) EKG …….. Salon o CT Anjio…….. Salon 

o HolterLab. …….. Salon o MR Anjio…….. Salon 

o EKOLab. …….. Salon o Kardiyak Rehabilitasyon Lab. …….. Salon 
 

Çalıştığınız hastanede invaziv kardiyoloji laboratuvarı mevcut mu? {Çoklu İşaretlenebilir} 

o MonoplanAnjiografi…….. Salon  o Aritmi Laboratuvarı. …….. Salon 

o Bi-Plane Anjiyografi…….. Salon o Elektrofizyoloji Lab. …….. Salon 

o 3Boyutlu Anjiografi…….. Salon o DSA Anjiyografi…….. Salon 
 


