KOCAELI UNIVERSITESI ARASTIRMA VE UYGULAMA HASTANESI 2019 YILI
DiYALiZ RESERTIFIKASYON SINAV TARIHLERI

ic Hastaliklari A.D/Nefroloji Bililm Dali tarafindan hekim ve hemsireler igin
resertifikasyon sinavi yapilacaktir. Sinav ve bagvuru tarihleri agsagida belirtilmistir.

SINAV BASVURU TARIHi SINAV TARIHI/ SAAT
23.09.2019-11.10.2019 23.10.2019 10:00
SINAV YERI

KOU ARASTIRMA VE UYGULAMA
HASTANESI TIP FAKULTESI DEKANLIGI
ARA KAT TOPLANTI SALONU 1

BASVURU MERKEZI IL SAGLIK MUDURLUGU

GEREKLI BELGELER -Resertifikasyon Bagvuru Formu
-Sertifika Ornegi (Ash gibidir onayl)
-Nufus Clzdani Fotokopisi

Egitim Merkezi Sorumlusu
Adi Soyad:: Prof. Dr. Betiil KALENDER GONULLU
Telefon numarasi: 0.262.303 85 68

Egitim Merkezi Diyaliz Sorumlu Hemsiresi
Adi Soyadi: Funda SAHIN
Telefon numarasi: 0262.303 85 50

E-posta: fundasahinO@hotmail.com
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