שם המועמד/ת להכשרה: ________________________

פרטי התקשרות למדריכים (יש למלא בהדפסה)
(את/ה נמצא/ת כעת בעיצומו של סמינר קליני סמסטריאלי בתוכנית מתקדמים אין צורך לציין את שם
המדריך הקבוצתי של הסמסטר הנוכחי שעדיין מלמד אותך אלא רק את מורי  הסמינרים הקודמים)

	ציין/ני הדרכה אישית / קבוצתית
	שם המדריך/ה
	טלפון
	מייל

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	



