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HEMSIRELIK BOLUMU KLiNiK UYGULAMA TEMELLI
TSENISO AKRAN YONDERLIiGi PROGRAMI DEGERLENDIRME
9001:2015 FORMU

Klinik Uygulama Temelli Akran Yonderligi Programina yonelik asagida yer alan formu eksiksiz
doldurmaniz 6nemlidir.
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Klinik Uygulama Temelli Akran Yonderligi Programinda
danisanim ile aramdaki iletisim olumluydu.

Klinik Uygulama Temelli Akran Yo6nderligi Programi kapsaminda
danisanima fayda saglayabildigimi diistiniiyorum.

Klinik Uygulama Temelli Akran Yonderligi Programi kapsaminda
gerceklestirmem gereken tiim faaliyetleri uyguladim.

Klinik Uygulama Temelli Akran Yonderligi Programindan
memnunum.

Klinik Uygulama Temelli Akran Yo6nderligi Programi i¢in 6nerileriniz varsa liitfen yaziniz

*Bu form yénder tarafindan doldurulacaktir.

5070 sayili Elektronik Imza Kanunu cercevesinde, bu DEB elektronik imza ile imzalanarak yayimlanms olup, giincelligi
elektronik ortamda "IKCU Kalite Dokiiman Yonetim Sistemi (KDYS)" iizerinden takip edilmelidir.



