
ÇOCUK SAĞLIĞI VE HASTALIKLARI YETERLİK KURULU 

AKREDİTASYON BASVURU DİLEKÇESİ 

Başvuran Kurum  

 

Başvuru Tarihi  

 

     

Çocuk Sağlığı ve Hastalıkları Yeterlik Kurulu Başkanlığına; 

 

Kurumumuz  ……………..yılından beri Çocuk Sağlığı ve Hastalıkları Alanında uzmanlık 

eğitimi vermektedir. Kurumumuzun ulusal akredite bir kurum olabilmesi yeterli koşulları 

sağladığını düşünüyoruz. Akreditasyon başvurusunun yapılması kurum yetkili 

kurullarımız tarafından uygun görülmüş ve  akreditasyondan sorumlu öğretim üyesi 

olarak…………………………..yetkilendirilmiştir. 

 

 

 

 

Akreditasyondan Sorumlu Öğretim Üyesi 

Ad-Soyad: 

İmza: 

 

 

 

Anabilim Dalı Başkanı/Eğitim Sorumlusu 

Ad-Soyad: 

İmza: 

İletişim Bilgileri: 

Akreditasyondan Sorumlu Öğretim Üyesi: 

Adres: 

Telefon: 

E-posta: 

 

 


