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BiGA UYGULAMALI BILIMLER FAKULTESi DEKANLIGI'NA

is glinii siireyle Zorunlu Staji'ni kurumumuzdal/igletmemizde yapmasi uygun gorilmustir.

ilgili 8grencinin agagida belirtilen tarihler disinda stajyer olarak kesinlikle galigtinimayacagini taahhiit eder, bu tarihler arasindaki s Kazasi ve Meslek Hastalig Sigorta Primi'nin
Fakiilteniz tarafindan Sosyal Glivenlik Kurumu’na yatiriimasi hususunu bilgilerinize arz ederim.

Kurum/lsletme Kasesi/Miihiirii

Tarih Yetkili Imzasi

Yetkili Adi Soyadi

Stajyer Ogrenciye isletmenizde/Kurumunuzda Staj Siiresince Ucret Odenecek mi? Evet [ ] Hayr [ ]

isletme/Kurum Yurt Diginda mi Faaliyet Gosteriyor? Evet [ ] Hayr [ ]

STAJYER OGRENCININ

TC Kimlik No Baba Adi
Adi Soyadi Dogum Yeri/Tarihi ; ;
OgrenciNo Béliimii
Ikamet Adresi
Cep Telefonu Staj Dersine Kayit Oldum. Evet [ ] Hayr [ ]
E-posta Adresi Sigortali Ise Girig Blldlrgzi.j:’rzfugg:enmye iletilebilmesi igin
Staj Baglama Tarihi Haﬂﬁhk Gahsma
Giin Sayisi Haftalik galisma giin sayisi dikkate alinarak; Staj baglama ile bitig
tarihleri arasi toplam 45 is glinii olacaktir.
Staj Bitig Tarihi
STAJ YAPILACAK KURUM / ISLETME
Adi (Unvani)

Faaliyet Alani (Kisaca)

Staj Yapilacak Birim

Telefon +90

E-posta Adresi

Web Adresi http://

OGRENCI TARAFINDAN DOLDURULACAKTIR

Yukarida adi gegen kurumda/isletmde, belirtilen tarihler arasinda ............. isglinii stajimi yapacagimi, bu tarihler diginda staj yapmayacagimi ayrica izinsiz, mazeretsiz devamsizlik
yapmayacagimi, herhangi bir sebeple stajimi biraktigimda yada ayrilmak zorunda kaldigimda;staj dosyasindaki ayrilig formu ile Biga Uygulamal Bilimler Fakiiltesi’ne aninda bilgi
verecegimi taahhiit eder, aksi durumda stajimin iptal edilecegini ve diger tiim yasal yiikiimliiliikleri kabul ederim.

Ek: (Bu forma &grenci tarafindan eklenecektir) OGRENCININ
1-) Kimlik Fotokopisi
2-) SGK Provizyon Sorgulama Belgesi Adi Soyadi
(Genel Saglik Sigortasi Durumu Belgesi)
3-) ISG Egitimi Sertifikasi Fotokopisi Tarih imza
4-) Zorunlu Staj Yazisi ve Ekleri
Y
FAKULTEMIZ TARAFINDAN DOLDURULACAKTIR
A - L . SGK SIGORTALI ISE GIRiS BILDIRGESI SGK SIGORTALIISTEN
Sorumlu Ogretim Elemani Boliim Uygulamal Egitimler Komisyonu Baskani (MUHASEBE BIRIMI) AYRILIS BILDIRGESI ( MUHASEBE BIRIMI)
Adi Soyadi - imza Adi Soyadi - imza Adi Soyadi - imza Adi Soyadi - imza




