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TÜRK HEMŞİRELER DERNEĞİ

İSTANBUL ŞUBESİ
Kuruluş: 07.05.2007/34-141-173

Adres: Merkez Mah. Prof. Nurettin Mazhar Öktel Sok. Sümer Palas Apt. No:8 D:10 Şişli İstanbul
Web Sitesi: www.thdistanbul.org 

E-posta: thdistanbul@gmail.com
ÜYELİK BİLGİ FORMU
	ADI SOYADI

	

	T.C. KİMLİK NO           
	

	ANNE ADI
	

	BABA ADI
	

	DOĞUM TARİHİ 
	

	DOĞUM YERİ
	

	CİNSİYET
	 FORMCHECKBOX 
 Kadın    FORMCHECKBOX 
 Erkek

	MEDENİ DURUMU
	 FORMCHECKBOX 
 Evli        FORMCHECKBOX 
 Bekar


ÖĞRENİM DURUMU
	Sağlık Okulu 
	

	Sağlık Meslek Lisesi 
	 FORMCHECKBOX 
 Hemşirelik 

 FORMCHECKBOX 
 Sağlık memurluğu 

 FORMCHECKBOX 
 Hemşirelik-ebelik karma programı

	SMYO*
	 FORMCHECKBOX 
 Hemşirelik 
 FORMCHECKBOX 
 Diğer

	AÖF Önlisans **
	 FORMCHECKBOX 
 Hemşirelik 

 FORMCHECKBOX 
 Diğer

	Lisans ***
	 FORMCHECKBOX 
 Hemşirelik 

 FORMCHECKBOX 
 Sağlık memurluğu 

 FORMCHECKBOX 
 Diğer 

	Yüksek lisans
	 FORMCHECKBOX 
 Hemşirelik (Alan)
 FORMCHECKBOX 
 Diğer (Alan)

	Doktora 
	 FORMCHECKBOX 
 Hemşirelik (Alan)

 FORMCHECKBOX 
 Diğer  (Alan)


* SHMYO: Sağlık Hizmetleri Meslek Yüksek Okulu; Üniversitelerin sağlık hizmetleri meslek yüksekokullarında iki yıllık Önlisans Programını tamamlayanları tanımlar.
**AÖF: Açık Öğretim Fakültesi Hemşirelik Programını tamamlayanları tanımlar. Üyelik başvurusunda hem meslek lisesi hem AÖF programı diploması ibraz edilmelidir.

*** LİSANS: Sağlık Bilimleri Fakültesi Hemşirelik Bölümü; Hemşirelik Yüksekokulu; Sağlık Yüksek Okulu Hemşirelik ve Sağlık Memurluğu Programını tamamlayanları tanımlar
İLETİŞİM BİLGİLERİ
	İŞ YERİ VE ADRESİ
	

	EV ADRESİ
	

	Cep Telefonu                    
	

	Sabit Telefon           
	 

	E-POSTA ADRESİ
	

	WEB SAYFASI ADRESİ
	


Yukarıda belirttiğim tüm bilgilerin doğruluğunu beyan ve taahhüt ederim.

ADI ve SOYADI
: 

Tarih


:

İmza


:
ÜYELİK BİLGİ FORMUNA EKLENMESİ GEREKEN 

DİĞER EVRAKLAR
1- 3 adet vesikalık fotoğraf (Aslı)

2- Hemşirelik diploması veya geçerli çıkış belgesi

3- Nüfus cüzdanı fotokopisi

4- 60 TL/Yıllık Aidat 

Türkiye İş Bankası Koca Mustafa Paşa Şubesi (1105) Hesap No: 681591 
IBAN NO: TR060006400000111050681591
ÖNEMLİ NOT

· Haberleşmenin sürekliliği için lütfen adres değişikliğinizi bildiriniz.

· Adres değişikliği bildirilmediği taktirde tarafınıza ulaşamayan yazışmalardan derneğimiz sorumlu değildir. 
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