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figili Makama
Asagida bilgileri yer alan Yiiksekokulumuz Ogrencisinin belirtilen tarihler arasinda 30 iy glinii
zorunlu yaz staj yapmasinin uygun gorillmesi halinde, 5510 sayih Sosyal Sigortalar ve Genel Saghk
Sigortas1 Kanununa gore zorunlu yaz staja tabi olan 6grencimizin i kazasi ve meslek hastaligi sigortasi
ve prim islemlerinin yapilabilmesi igin 6grencimizin yaz stajina baslama ve bitis bilgilerini gosteren evraki
miidirligiimiize teslim eden Ogrenciler i¢in Yiiksekokulumuz tarafindan yerine getirilecegini taahhiit
ez, ;

Miidiir
OGRENCININ
Adi Soyad1
Ogrenci No Ogretim Y1t
Programi Telefon No
) Ogrencinin
Ikametgah Adresi Imzas1

Ogrenci 25 yas ve iistii ise, genel saglik sigortasi varmi? Evet [0 Hayir U

OGRENCININ NUFUS KAYIT BILGILERI (sts) basvurus: kabu ediidigi takiirde orenci tarafindan doldurulur)
Soyadi

Adi1

Baba Adi

Ana Ad1
Dogum Yeri
Dogum Tarihi
T.C.Kimlik No.

ZORUNLU YAZ STAJI YAPILAN YERIN

Adi

Adresi

Telefon No Faks No
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STAJ ONAY BOLUMU
(Bu boliim kurum tarafindan doldurulacaktir.)
Yukarida bilgileri yer alan ve Yiiksekokulunuz &grencisi oldugu belirtilen &grencinin,
02/08/2021 —13/09/2021 tarihleri arasinda, 30 is giinii zorunlu stajini, hastanemizde/ igyerimizde yapmasi
uygun gorilmustiir.

ONAY
vorddeend202.

Not: Staj onay béliimiistaj yapilacak verekesinlikle onaylatilmahdir Kuruma onaylatilmayan evraklar kabul edilmeyecektir.




