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Bu doküman Aydın Adnan Menderes Üniversitesi Aydın Sağlık Hizmetleri Meslek Yüksekokulu’na aittir. İzinsiz çoğaltılamaz.


Aydın Adnan Menderes Üniversitesi Aydın Sağlık Hizmetleri Meslek Yüksekokulu bünyesinde ASHMYO ………………….……… Programı iç/ dış paydaş üyeliğim dahilinde ilgili görüş ve önerilerim aşağıda belirtilmiştir.


      Tarih: __/__/__

Değerlendirme görüş ve öneriler: 
[bookmark: _GoBack]…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….


	Görüş Beyan Eden Kişinin 

	Adı ve Soyadı
	

	Unvanı / Görevi
	

	Kurum Bilgileri 
	

	İmzası (Varsa Kaşe veya Mühür)
	



	Hazırlayan:  
	Birim Kalite Ekibi
	Kontrol Eden: 
	Birim Kalite Sor.
	Onay: 
	Kalite Kurulu Başkanı
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