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FR-07 

Toplantının Adı: AKREDİTASYON İZLEME KOMİTESİ 

Toplantı Yeri: MTO 

Toplantı Tarihi ve Saati: 22/03/2019 

Stratejik Hedef Eşleştirmesi 
(Hangi SP Hedefi/leri için 
yapıldığı) 

AKREDiTASYON GEREKLERİ 

Beklenen Katılımcı Sayısı:  Katılımcı Sayısı: Katılım Başarı Oranı: 

Toplantı Amacı ve Kapsamı:  

Gündem 

1. İş planı 3.1 ve 3.2’de yer alan Apiterapi ve Apiturizm maddeleri için konuşmacı olarak çağrılacak 
uzmanların belirlenmesi 

2. İş Planı 2.2 maddesinde yer alan E- ticaret semineri için detayların belirlenmesi 

3. İş Planı 1.2 maddesinde yer alan mesleki eğitim alt maddesinde Sigorta ve Emlak sektörlerine ilişkin 
faaliyetlerin planlanması   

Alınan Kararlar Sorumlusu Bitiş Tarihi 

1. İş geliştirme konusu olarak belirlenen apiterapi ve apiturizm alanındaki 
seminer/eğitimlerin göçer arıcıların ilçemizde döndüğü Ekim- Kasım 
aylarında yapılmasına, bu amaçla literatür taraması yapılarak konuşmacı 
belirlenmesine, apiterapi konusundaki konuşmacının yerel halkın da 
ilgisini çekecek bir uzman olmasına; 

2. E-ticaret semineri için Amazon, Hepsiburada ve EPTT-AVM ile 
görüşülmesine, özellikle EPTT-AVM ile görüşmede üyelere indirimli kayıt 
tabanı sağlaması konularına yer verilmesine, 

3. a) Sigorta Haftası kapsamında kurum ziyaretlerinin ve okullarda mesleki 
konularda bilgilendirme yapılmasına; TOBB Sigorta Acenteleri İcra 
Komitesinde yer alan üyemiz Ece İncekara vasıtasıyla Marmaris’te Ege 
Odaları toplantısı organize edilmesine,  

b) Emlak firmaları için mesleki yeterlilik konusunda üyelerin 
bilinçlendirilmesi ve sınav başvurularının alınarak belgelendirme 
hizmetine katkı konmasına, 

karar verilmiştir. 
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