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      …………………………………………………………  Kliniğinde asistan olarak görev yapmaktayım. ...……… ay süreli ……………………...........................   Rotasyonunu ……/……/20..... tarihinden itibaren servisinizde yapmak istiyorum.
Gereğini arz ederim. 

									…../……/20….
							Dr. ………………………………
							………………….Kliniği Asistanı
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Eğitim ve İdari Sorumlusu					Eğitim ve İdari Sorumlusu

