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İKİZCE MESLEK YÜKSEKOKULU
İŞYERİ GENEL DEĞERLENDİRME FORMU

FORMU DÜZENLEYEN	
Kamu Kurum veya İşyerinin	: …………………………………………………………
Adresi				: …………………………………………………………
	…………………………………………………………
Telefon No			: …………………………………………………………
Faks				: …………………………………………………………
E-posta				: …………………………………………………………

İŞYERİ STAJ SORUMLUSU
Adı Soyadı – Unvanı		: …………………………………………………………

	                            MYO’ları

Staj Bilgileri
	…..……
MYO
	…..……
MYO
	…..……
MYO
	…..……
MYO
	…..……
MYO

	Staj Kontenjanı
	
	
	
	
	

	Stajı Tamamlayanlar
	
	
	
	
	

	Staja Gelmeyenler(*)
	
	
	
	
	

	Geçerli Mazeretle Staja Gelemeyenler(*)
	
	
	
	
	

	Stajı Bırakanlar(*)
	
	
	
	
	

	Hastalık Nedeniyle Stajı Bırakanlar(*)
	
	
	
	
	

	Disiplinsizlik Nedeniyle Stajına Son Verilenler(*)
	
	
	
	
	

	Kaza Geçirenler(*)
	
	
	
	
	

	Kaza Sonucu Sakatlık
	
	
	
	
	

	Kaza Sonucu Ölenler
	
	
	
	
	


(*) Bu bölümlerde ilgili stajyerlerin ad-soyadları ve staj dalları ayrıca listelenecektir.
Adı Soyadı	:………………………..
İmza		:………………………..


Ordu Üniversitesi İkizce Meslek Yüksekokulu
Merkez Mahallesi Ada Caddesi No:32 52320 – İkizce/ ORDU
Telefon (PBX)	: 0 452 3712770 Faks: 0 452 3712771
İnternet		: http://www.ikizcemyo.odu.edu.tr Form No: SB5 (Staj Veren İşyeri tarafından doldurulacaktır.)



	PP2.2 FR.0006, R0, Nisan 2025
	1/1

	
	Bu dokümanın basılı hâli kontrolsüz doküman kabul edilmektedir. Lütfen web sitesinden en son versiyonuna ulaşınız.
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