	
BUSEM
	
EĞİTİM/SERTİFİKA PROGRAMI 
ÖNERİ FORMU
	Form No:

	
	
	Program Kodu:

	Öneri  
	

	Önerilen Programın Adı
	

	Önerilen Program ın Türü
	

	Programın İçeriği
	

	
Programın Amacı
	

	Programın Süresi (saat/hafta/ay)
	.

	Eğitim Gün ve Saatleri
	

	Eğiticilerin İsimleri
	

	Eğitimin yürütüleceği öğrenim ortamı ve kullanılacak teknik donanım özellikleri
	

	Programın Hedef Kitlesi
	.

	Programa Alınacak Kursiyer Sayısı (En Az)
	

	Katılımcıların Seçiminde Aranacak Ölçütler
	

	Program İçin Düşünülen Kişi Başına Düşen Ücret
	.

	                       Önerilen Başlangıç Tarihi:	                             Önerilen Bitiş Tarihi: 

	

	ÖNERİ SAHİBİNİN
	ÖNERİ SAHİBİNİN
	
İMZA

	Adı-Soyadı-Unvanı
	İletişim Bilgileri (Cep Telefonu - İş Telefonu - E-posta adresi)
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