Aile Hekimliği Uzmanlık Tezi Ödülü Başvuru Formu
	Adı Soyadı:









	Kurumu

	Doğum Tarihi:  ........../......  /...................


	Ünvanı:



	Tez sahibinin adresi:


	Telefon No:


Faks no:


E-mail adresi:


	Tez başlığı, yayınlandığı yıl ve özeti:

(Tezin tamamı ek olarak verilecektir.)



	Tez konusu ile ilgili bilinenler (literatür bilgisinden elde edilen en önemli noktalar: en fazla 3 madde):

*

*

*

Tez çalışmasının literatüre katkısı (Tezden elde edilen yeni bilgiler: en fazla 3 madde) 

*

*

*



	Tez çalışmasından elde edilen sonuçların aile hekimliği klinik pratiğine katkısı (kısaca açıklayınız. En fazla 200 karakter)


	Tez Sahibinin Kısa Özgeçmiş ve Yayınlanmış Çalışmaları: (ek olarak sunulabilir)


	Tez sahibinin imzası ve tarih:


	Tez Danışmanının Adı Soyadı, Kurumu




