T.C.
SiVAS CUMHURIYET UNiVERSITESI
...FAKULTE ...YUKSEKOKUL...MYO
UYGULAMALI EGiTiM KABUL FORMU

Ilgili Makama,

Asagida bilgileri yazili 6grencimizin “Isletmede Mesleki Egitim”/”Staj” dersi kapsamindaki uygulamali egitimini, Sivas Cumhuriyet
Universitesi, Uygulamali Egitimler Yonergesi ve Yiiksekdgretimde Uygulamali Egitimler Cergeve Yonetmeligi geregi, isletmelerde yapma
zorunlulugu vardir. Ogrencimizin akademik biriminde aldiklari teorik bilgilere ek olarak pratik bilgi ve becerilerini gelistirmek {izere isyerinizde
uygulamah egitim yapmasi hususunda gostereceginiz ilgi ve destek i¢in tesekkiir eder, ¢alismalarinizda basarilar dileriz.

Ogrencimizin mesleki egitimini igyerinizde yapmasinin tarafinizca kabul edilmesi halinde, 5510 sayili “Sosyal Sigortalar ve Genel Saglk
Sigortast Kanunu” geregi “Sosyal Sigortalar Kurumu Sigortali Ise Giris Bildirgesi” diizenlenerek “Is Kazasi ve Meslek Hastaliklar1 Sigorta
Primi”, kurumumuz tarafindan édenecektir.

Bilgilerinizi ve geregini arz ve rica ederim.

Imza
Dekan/Miidiir
OGRENCI BiLGILERI
Adi-Soyadi T.C. Kimlik No:
Boliim Program Adi
Okul Numarasi Telefon No:
Sorumlu Ogretim Elemant Telefon No:
Egitime Baslama / Bitis
Uygulamah Egitim Tiirii [0 Isletmede Mesleki Egitim (15 hafta) O Staj(........... is giinii)

GENEL SAGLIK SIGORTASI BEYAN VE TAAHHUDU

O Ailemden, annem / babam iizerinden genel saglik sigortas: kapsaminda saghk hizmeti almiyorum. Bu nedenle uygulamali egitim
boyunca genel saglik sigortast kapsaminda olmay1 kabul ediyorum.
Ailemden, annem / babam iizerinden genel saglik sigortasi kapsaminda saghk hizmeti aliyorum. Bu nedenle uygulamali egitim
O
boyunca genel saglik sigortas1 kapsaminda olmay1 kabul etmiyorum.
O Kendim SGK(4a/4b/4c)’ya bagli olarak cahsmaktayim. Bu nedenle uygulamali egitim boyunca SGK kapsaminda olmayi kabul
etmiyorum.

Isletmede uygulama egitimimi asagidaki bilgiler dogrultusunda yapacagimu, isyeri uygulama egitimim siiresince isyerinin ¢alisma, disiplin ve
is giivenligi ile ilgili kurallarma ve bu konudaki mevzuata ve Universitemin Uygulamah Egitimler Yonergesi ve Yiiksekogretimde Uygulamali
Egitimler Cergeve Yonetmeligi hiikiimlerine uyacagimi, saglik raporu, istirahat, izin vb. almam durumunda is yerindeki “Egitici Personel’e ve
“Sorumlu Ogretim Elemani’na, iletecegimi, bu belge iizerinde tarafimca beyan edilen durumumda degisiklik olmasi halinde degisikligi hemen
ilgililere bildirecegimi, beyanimin hatali veya eksik olmasindan, bilgilerimin zamaninda iletilmesindeki ihmalimden kaynaklanacak kayiplarin
tarafimca karsilanacagini taahhiit ve beyan ederim.

Ogrenci Imza

Tarih......... [ocid oo
ISLETME BIiLGILERI
isletmenin Ad
Adresi
Faaliyet Alan1 (Sektor)
isletme Egitici Personelin Adi Soyadi il:lt,llflt

Yukarida bilgileri yazili 6grencinizin belirtilen siire icerisinde Isletmede mesleki egitimini is yerimizde yapmas1 uygun goriilmiistiir.
Isyeri Yetkilisi Ad1 Soyadi: ..............ocooeoiiiiiiiiiiieniiii,

Kase/imza
Tarih......... [ocid e

UYGUNDUR

Boliim/Program Baskam

Not : 1- Uygulamali Egitim Kabul Formu (3) adet diizenlenecektir.
2- Uygulamali Egitim Kabul Formu diizenlenmeyen 6grenci Isletmede Mesleki Egitim/Staj uygulamasina baslayamaz.
3- Is yeri yetkilisi tarafindan, isletmede Mesleki Egitim kapsaminda MUYS web adresimizden is yeri kayit bilgilerini girerek dgrenci talebi
yapilmalidir.



