GEBE BiLGILENDIiRME SINIFI KATILIM FORMU

S

iLiN ADI

EGITIiM YAPILAN KURULUSUN ADI :
EGITIMIN KONUSU
EGITIiMIN YAPILDIGI TARIH

Not: Egitimde cekilen resimlerinin internet ortaminda yayimlanmasini kabul eden katilimcilarin 1.
imza kismini, istemeyenlerin 2. kismi imzalamalar1 rica olunur.
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NOT: Her seans egitim i¢in ayr1 doldurulacaktir. Form egitimin verilecegi kurulusta dosyalanacaktir.
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