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	ÖĞRENCİNİN

ADI-SOYADI                     :

BÖLÜMÜ                           :

NUMARASI                       :

	SIRA NO
	STAJ TARİHLERİ
	GÖREV YAPILAN ÇALIŞMA BİRİMİ
	ÖĞRENCİ

İMZA
	EĞİTİCİ PERSONEL

İMZA
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	21
	….. / ….. /20….
	
	
	

	22
	….. / ….. /20….
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	….. / ….. /20….
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	….. / ….. /20….
	
	
	

	30
	….. / ….. /20….
	
	
	


Yukarıda kimliği yazılı öğrenci ….. / ….. /20…. ile ….. / ….. /20…. tarihleri arasında toplam ….. iş günü staj çalışması yapmıştır.

İşletme Yetkilisi

 (Kaşe-İmza)
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(Form No: FR-0498; Revizyon Tarihi: -; Revizyon No:00)

