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, מודיע במרכז הרפואי לגליל נהריה הקולג' לגליל למדעי רפואת השיניים

 לתכנית התמחות  המחזור הראשוןעל פתיחת 

 מחלות חניכיים -פריודונטיהב
 

 

להגיש מועמדות לתכנית  מוזמניםומעלה  שנות ניסיון 2עם  ,מועמדים, רופאי שיניים בעלי רישיון עבודה ישראלי

 ההתמחות.

 יש לצרף:

  מכתב בקשה יחד עם תמונת המועמד. -

 (מועמדים שסיימו את לימודיהם בחו"ל יצרפו עותק מאושר נוטריוני)צילום דיפלומה ברפואת שיניים -

 .גיליון ציונים מלא כולל מיקום המועמד ביחס לציונים בכיתתו -

 (  MSc  PhDתעודות על תארים אקדמאים נוספים במידה וקיימים )תואר מוסמך במדעים או דוקטור למדעים  -

 ניים.צילום רישיון עבודה ברפואת שי -

 .קורות חיים -

 שני מכתבי המלצה.  -

 בלבד. PDFבפורמט הנדרשים יש לצרף את המסמכים  05/2024/21 את הבקשות יש להגיש עד 

 כל האישורים הנדרשים עד למועד סיום ההרשמה, בקשתם לא תידון.נרשמים שלא יציגו את 
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