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INSAAT MUHENDISLiIGi BOLUMU

ISYERI VE SGK iSLEMLERI BASVURU FORMU

..................... VE€....................taribleriarasinda ..........................................’nda 20 Is giinii zorunlu
stajimi1 yapmak istiyorum. Zorunlu stajima herhangi bir nedenle baslayamamam ve stajimi yarida birakmam halinde
Dekanlik Staj Biirosuna bagvurmam gerektigine dair bilgi tarafima iletilmistir. Bu sorumlulugu yerine getirmedigim
takdirde dogacak tiim maddi yikiimliiligi tistlenmeyi kabul ediyorum.

T.C. Kimlik No :
Adi1 Soyadi
Ogrenci No
Cep Telefon No :
Saglik Gilivencem : vardir | |  yoktur| |
Adres :
........................................................................................................................................ /12024
Ogrencinin imzas1
ILGILI MAKAMA
Yarida bilgileri bulunan 6grencimizin ........... is glinii staj yapmak zorunlulugu bulunmaktadir.

5510 Sayil Sosyal Sigortalar ve Genel Saglik Sigortasi Yasasinin 5/b maddesinde Yiiksek Ogrenimleri
sirasinda zorunlu staja tabi tutulan O6grenciler hakkinda is kazas1 ve meslek hastalig1 sigortasi uygulanacagi ve

bunlarin anilan yasanin 4 . madde si 4/ 1 -a bendi kapsaminda sigortali sayilacaklar1 belirtilmistir.

Staj yapan tiim 6grencilerimiz i¢in ilgili yasa kapsaminda is kazasi ve meslek hastaligi sigortasi tiniversitemiz
tarafindan yapilmaktadir. Miiessesenizce / Kurumunuzca uygun goriildiigii takdirde asagida bilgileri g¢ikarilan

Ogrencimizin stajin1 Miiessesenizde/Kurumunuzda yapmasinda bir sakinca bulunmamaktadir.

6331 sayili is Saghgi ve Giivenligi Kanununun 14.maddesinin 2.Fikrasinm b bendinde belirtildigi iizere
"isveren, saghk hizmeti sunuculari veya isyeri hekimi tarafindan kendisine bildirilen meslek hastaliklarini,
6grendigi tarihten itibaren lig is giinii iginde Sosyal giivenlik Kurumuna bildirimde bulunur". Hiikmii geregince bu

bildirimlerin yapilmasindan staj yapilan is yerleri sorumludur.

ISYERI ONAYI:

UYGUNDUR
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(Staj Komisyon Uyesi)



