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HAZIRLAYAN(…../…../........) 

 

 

KONTROL EDEN(…../…../........) 

 

 

ONAYLAYAN(…../…../.........) 

 

   

 

TARİH:  Yer: Diş Hekimliği Fakültesi 

Toplantı Salonu 

Başlangıç Saati: 09:00 Bitiş Saati:  

  

AKADEMİK BAŞKAN:  

 

ÜYELER GÖREVİ İMZA 

 Öğretim Üyesi (Başkan)  

 Öğretim Üyesi (FK Üyesi)  

 Öğretim Üyesi (FK Üyesi)  

 Öğretim Üyesi (FK Üyesi)   

 Öğretim Üyesi (FK Üyesi)  

 Öğretim Üyesi (FK Üyesi)  

 Öğretim Üyesi (FK Üyesi)  
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