T.C.
GAZIi UNIVERSITESI
ECZACILIK FAKULTESI STAJ SIGORTA BIRiIMINE

OGRENCI BiLGIiLERI:

Adi1 Soyadi e

Smif e, Ogrenci NO fecvvvecverccien,

TC Kimlik No s

Staj Donemi PP T PR PRSP PPPRO

Staj Baglama Tarihi : ...... [ooin.. /2015

Staj Bitis Tarihi s [o... /2015

Toplam Staj Siiresi : ........ is giinii (hafta sonu ve tatiller harig, haftada 5 giin, giinde 6 saat)
Ogrenci Telefon (GSM) & ..iviviieiiiiiie e

Ogrencinin Yakini (GSM) © ......oiiiiiiiiiiiiiieiiieeee

OFrencinin UYTUGU: .....cveeeeveverececeeieieseeeeeie e seseseeae e esse e

Ogrencinin SGK Faydalanma Durumu :

Anne yada Babasin GSM numarast .............c..cooeveenn..
Babasindan yada annesinden faydalaniyor....................

Kendisi kismi sigortali ¢alistyor ...........cooevvviiiiininn....
Kendisi herhangi bir yerde tam giin sigortali ¢alisiyor ...

Esinden faydalantyor ..............cooooiiiiiiiiiiiiii
Higbir sosyal giivencesi yokK ............coovvviiiiiiiiiniinnnnnn.

Osrenci eger ailesinden saghk yardimi aliyor ise faydalandig kisinin TC kimlik numarast

Yukaridaki bilgiler tarafimdan doldurulmustur. Dogrulugunu arz ve beyan ederim.

Ogrencinin
Ogrencinin Adi, Soyadi ve Imzasi

Ikametgah (ANKARA) Adresi :

FORM 5

NOT :BU BELGE 3 NOLU FORM iLE BIRLIKTE STAJ SIGORTAISLEMLERI BIRIMINE

TESLIiM EDILECEKTIR.




