.,
A T,
f#/u S

;»‘:afg\l-«xé
N tg’ *t.’ . . -
Neass g EPK HIZMET BIRLESTIRME BASVURU FORMU
T.C. SAGLIK BAKANLIGI
ATV VE ARASTIRMA HASTANES]
Dokiiman Kodu:KU.FR.34 Yayin Tarihi:12/04/2021 ‘ Revizyon No:2 ‘ Revizyon Tarihi: 14/04/2023 ‘ Sayfa No:1/1
T.C.

SAGLIK BAKANLIGI
SAGLIK BiLIMLERi UNIiVERSITESI

SANCAKTEPE SEHIT PROF. DR. iLHAN VARANK EGIiTiM VE ARASTIRMA HASTANESi BASHEKIMLIGINE

........................................................................... Hastanesi ......ccceeveevvecreverenvennenen . Kliniginde
asistan doktor olarak ¢alismaktayim ........coovciiiiiiiiiiiie e eeeeenns. NASTANESININ
......................................... kliniginden hastaneniz.........ccceeeeevceveceevreevennnenKlinigine naklen atandim.

..................................................................... hastanesinin kliniginde yaptigim asistanlik stiresinin simdiki
yaptigim asistanlik stiresine eklenmesi igin;
Gereginin yapilmasini saygilarimla arz ederim.
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istenilen Belgeler Ek’tedir.

v Dogum izinleri (6ncesi ve sonrasi)

Rotasyonlar

Raporlar

Refakat izinleri

Geldigi kurumdan hangi tarihler arasinda galistigini gésteren ¢alisma belgesi
6 aylik gizli kanaat notlari

AN N SN

Asistanlik yaptigi ilk kurumda, gizli kanaat notuna ek olarak ayrica gecirdigi siirede yaptig
faaliyetlerin ayrintii dokimiinii gésteren klinik egitim sorumlusu sorumlusu tarafindan
doldurulmus, onaylanmis ve hastane yoneticisi tarafindan tasdik edilmis ayrintili faaliyet
raporu.




