	T.C. 

KASTAMONU ÜNİVERSİTESİ

ORMAN FAKÜLTESİ

STAJ SİCİL FİŞİ

	ÖĞRENCİNİN

	Adı Soyadı  :
	Öğrenci No  :

	Bölümü        :
	Sınıfı ve Yarıyılı  :

	Doğum Yeri :
	Doğum Tarihi  :   .... / .... / ........

	Staj Başlangıç Tarihi : ...... / ..... / .........
	Çalıştığı Günlerin Sayısı  
     :

	Staj Bitiş Tarihi     : ...... / .... / ..........
	Çalışmadığı Günlerin Sayısı* :

	Çalıştığı Bölümün Adı                          : 

	Bulunduğu Staj Faaliyetlerinin Türü     : 

	SORUMLU AMİRİN STAJYER ÖĞRENCİ İLE İLGİLİ DEĞERLENDİRMELERİ

	Öğrencinin Staj Süresindeki Hal ve Hareketleri
	Verilen Not **

	  - Öğrencinin Günlük İşe Devam Durumu
	

	  - Verilen İşi Zamanında ve Eksiksiz Yapma Konusundaki Başarısı
	

	  - Amirlerine Karşı Davranışları
	

	  - Mesai Arkadaşları ve Meslektaşlarıyla Olan İlişkileri
	

	ONAYLAR



	Staj Yerinin;

Adı

:

Adresi

: 

Telefonu 
: 

	Staj Yeri Sorumlu Amiri;

Adı Soyadı
: 

Unvanı  
: 

Görevi

: 

İmzası

:   

                                Tarih :  .... / .... / .........                   
	Mühür


      (*) Raporlu, izinli ve izinsiz olarak çalışmadığı günlerin tümü dikkate alınacaktır. 

      (**) Notlar:  0-69 ‘Geçmez’;  70-79  ‘Orta’; 80-89  ‘İyi’; 90-100  ‘Pekiyi’.
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