USHAS Uluslararasi Saghk Hizmetleri Anonim Sirketine

........................................................ adresinde bulunan
................................. adina Uluslararas1 Saglik Turizmi Yetki Belgesi

almak tizere bildirdigimiz personellerle ilgili iletisim bilgileri asagida belirtilmistir.

Geregini arz ederim.

Birim ¢alisant;
Ad1 Soyadz:
T.C. No:

Cep Tel. No:
E-mail:

Birim ¢alisani;
Adi1 Soyadz:
T.C. No:

Cep Tel. No:
E-mail:

Birim calisani;
Ad1 Soyadz:
T.C. No:

Cep Tel. No:
E-mail:

Birim ¢alisani;
Ad1 Soyadt:
T.C. No:

Cep Tel. No:
E-mail:

Tarih:
Adi1 Soyadu:
Kase:

Imza:



