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החוג לסיעוד قسم التمريض ע"ש צ'ריל ספנסר                       
Faculty of Social Welfare & Health Sciences                  
The Cheryl Spencer Department of Nursing
היחידה ללימודים קליניים


[bookmark: _GoBack]‏				                                                                               תאריך :_________________						        
שאלון הערכת מדריך בהתנסות הקלינית 

נא לדרג את המדריך לפי המידה שהוא … (סמן ב-V את הדירוג המתאים):
	מס'
	
	במידה 
רבה מאוד
5
	במידה רבה
4
	במידה בינונית
3
	במידה מועטה
2
	בכלל לא

1

	1. 
	גילה עניין כנה בהדרכה
	
	
	
	
	

	2. 
	כיוון לתהליכי חשיבה קלינית וחשיבה ביקורתית
	
	
	
	
	

	3. 
	סייע לי בפיתוח מודעות עצמית כמטפל 
	
	
	
	
	

	4. 
	אפשר לי לטפל באופן עצמאי (בהתאם ליכולותיי)
	
	
	
	
	

	5. 
	השתמש בשיטות הדרכה מגוונות / יעילות שתרמו להתפתחותי המקצועית
	
	
	
	
	

	6. 
	השתמש בהומור
	
	
	
	
	

	7. 
	היה אמפאתי לקשיים שלי 
	
	
	
	
	

	8. 
	גילה סובלנות 
	
	
	
	
	

	9. 
	נתן לי משוב בצורה בונה ובזמן אמת
	
	
	
	
	

	10. 
	היה פתוח לקבלת משוב
	
	
	
	
	

	11. 
	מתכנן באופן יעיל את ההדרכה
	
	
	
	
	

	12. 
	מפגין מקצועיות כמטפל (ידע וגישה)
	
	
	
	
	

	13. 
	התייחס לתהליכים קבוצתיים
	
	
	
	
	

	14. 
	משתמש בעזרים מקוונים (שימושי מחשב) לתקשורת ולהדרכה 
	
	
	
	
	



14. הדברים שאני מעריך במדריך שלי 
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
15. מה הייתי רוצה שיהיה אחרת במדריך שלי 
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

שם המדריך/ה :___________________ בי"ח/קופ"ח ________________   מחלקה/מרפאה __________________
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