ISTANBUL BEYKENT UNIVERSITESI ZORUNLU STAJ BASVURU ve KABUL FORMU

(OGRENCI TARAFINDAN DOLDURULACAKTIR)

Ad1 Soyadi : T.C. Kimlik No. :
Fakiilte/Yiiksekokul Ogrenci No.
Boliim/Programi ; Tel. No. (GSM) :
Sinif

Ev Adresi

Staj Basvuru Yontemi : [ ] Cumhurbaskanlig1 insan Kaynaklar1 Ofisi

[ 1 Kendi Buldugum Isletme/Kurum

[ ] Anlasmali Saglik Kurumlart
Yukaridaki bilgilerin tarafimca dogru olarak dolduruldugunu, asagida belirtilen tarihler arasinda, ............... is giinii
stajimi, yine asagida belirtilen isletme/kurumda yapacagimi, staj baslangi¢ ve bitis tarihlerindeki degisiklikleri veya
staj yeri degisikliklerini en az 15 giin 6ncesinden Ogrenci Isleri Daire Baskanligi’na yazili olarak bildirecegimi,
aksi takdirde sigorta prim, idari para cezasi, gecikme zammi ve gecikme faizinin tarafimca ddenecegini, staj
kapsaminda staj formunda belirtmis oldugum tarihler arasinda staja gitmedigim veya stajsonucunda basarisiz olarak
degerlendirildigim takdirde istanbul Beykent Universitesi tarafindan staj nedeniyle ilgili kurumlara her ne ad altinda
olursa olsun 6denecek her tiirlii iicreti istanbul Beykent Universitesi’ ne aynen édemeyi, stajyer dgrenci olarak,
stajim1 yaptigim tarihler arasinda, ailemden, annem/babamdan veya kendime ait SGK Saglik hizmetinden

[ Jfaydalanmakta /[ ]faydalanmamakta oldugumu bildirir, tiim beyan ve taahhiitlerimin dogrulugunu kabul
eder, geregini saygilarimla bilgilerinize arz ederim.

IMZA
(iSLETME/KURUM TARAFINDAN DOLDURULACAKTIR)
Yukarida adi gegen 6grencinin mesleki stajini ....... [ ... [ .. - e [ .. ... tarihleri arasinda
isletme/kurumumuzda yapmasi uygundur. Bilgilerinize arz/rica ederim.
AdVUNVANL S Lo Kase-Imza-Tarih
Yetkill c o
AGIEST . o
................................................................................ [/
Telefon:.......cooiuiiiiii Elektronik Posta Adresi:........c.cccovvviviiiiiiniiiiinen,
(BOLUM/PROGRAM BASKANI TARAFINDAN DOLDURULACAKTIR)

Staj Yeri Uygundur D Staj Yeri Uygun Degildir D
......................................................................................................................................... Boliim / Programu,
Bolim / Program Baskani ...........c.oooiiiiiii i

Kase/Imza

N O T: Isletme/Kurum ve Bsliim/Program Baskan1 onayini aldiktan sonra; staja baslamadan 15 (onbes) giin éncesinde bu evrakla birlikte
Miistehakhk Belgesi (E — Devlet) ve 1 adet niifus ciizdami fotokopisi ile beraber Ogrenci Isleri DaireBaskanligina teslim ediniz.




