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STAJ BASVURU FORMU
ILGILI MAKAMA
Universitemiz Siirmene Abdullah Kanca MYO .........................c.cccccoiiiiiin..., Bolimii
................................. Programi 6grencisi ....... glin siire ile kurumunuzda/igyerinizde staj yapma

talebinde bulunmustur. 5510 sayili Sosyal Sigortalar ve Genel Saglik Sigortas1 Kanunu kapsaminda, Staj
sliresince 6denmesi gereken is kazasi ve meslek hastaligi sigortasi pirimi ile genel saglik sigortasi pirimi
Universitemiz tarafindan karsilanacak olup, asagida kimlik bilgileri belirtilen 6grencimizin stajini
kurulusunuzda/isyerinizde yapmasinda gdstereceginiz ilgiye tesekkiir eder, saygilar sunariz.

Ogrencinin Bilgileri

Adi Soyadi Programi
Ogrenci No Smifi
e-posta Telefon No
Ikametgah Adresi

Ogrencinin Kimlik Bilgileri

T.C. Kimlik No

Kimlik Kart1 Seri No / Niifus Cilizdan Seri No
Adi

Soyadi

Dogum Tarihi

Staj Yapilacak Yerin
Kurumun/Kurulusun Adi
Adresi
Uretim/Hizmet Alan1
Kurumun Yetkili Teknik
Personelinin (Miihendis Unvani Adi1 Soyadi
veya Tekniker)
Telefon No Faks No
e-posta Web Adresi
Staja Baslama Tarihi Bitis Tarihi Siire (giin) |

isveren veya Yetkilinin
Adi1 Soyadi
Gorev ve Unvani
e-posta

PROGRAM STAJ

OGRENCININ iMZASI KOORDINATOR ONAYI STAJ KOMiSYONU ONAYI

Belge tizerindeki bilgilerin
dogru oldugunu bildiririm.
Imza:

Tarih: Tarih: Tarih:

EK : 1-Saglik provizyon belgesi
2- Aile saglik yardimi sorgulama belgesi
3- T.C. Kimlik Kart1 veya Niifus Ciizdan1 fotokopisi (tek yiize, arka ve 6n)

NOT : Formun staja baglama tarihinden en az 30 giin 6nce Staj Komisyonu Bagkanligina teslim edilmesi gerekmektedir. Teslim
edilecek form 2 asil niisha olarak hazirlamir. Bir niisha Staj Komisyonuna, bir niisha Saglik, Kiiltiir ve Spor Daire
Bagskanligina teslim edilecektir.

Adres: Karadeniz Teknik Universitesi Saglik, Kiiltiir ve Spor Daire Bagkanligi TRABZON

Tel: 0462 377 38 00 e-mail: medikososyal@ktu.edu.tr http://www.ktu.edu.tr/sks
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