ISLETME BiLGi FORMU

ISYErinin Adl VE UNVANL  ueeeeeeeeeeeeeeeeee e ee e ee e eeeeee e e eeseseeeseese s eseesens

Isyerinde Calisan Personel Sayisi (Stajyerler Haric) & ...o.ovvrinineee e,
Isyerinin Yasal Durumu Kamu : I:l Ozel: I:l

(Devlet Katkisi, yalnizca 6zel sektor isverenlerine verilecek olup, kamu kurum ve kuruluslar destek kapsami disinda tutulmuslardir.)

SGK SiCI NUMATAST feeeviiiiieiieeiieeieeeteese ettt e st eaee s
Vergi Numarast/ TC KimliK NO : .....cooviiiiiiiiiieieeeece e

Isyeri Banka Hesab1 adi: ...........coooviiniiniiniiiii i
Isyeri Banka IBAN Numarast : TR...........ccooiiuiiiiiiiiiiie e
ISYETT ATESI: cv.vcveeececeeeeeeeeeeee e aes eeeaeesesae e eesseaeas saeaeseaeaeteaea et enene e eens

Isyeri Telefon NUMATASI: ..........cocovvevevevrreeeereierereennnn,

Usta Ogretici Bilgileri:

T.C Kimlik No Ad1 Sovadi Gorevi Cep Tel. No
e s e oo nee eenaeeeene e
Isletmede Mesleki Egitim Goren ve Gorecek olan Ogrencilerin:
T.C.Kimlik No Ad1 Sovad Sinifi/No
Lo it e
2e i e e e
Bt s e et e
o oo e e

ACIKLAMA:

1. Stajyer 6grencilerin is kazalar1 ve meslek hastaliklarina kars1 sigortalar: okul tarafindan
yapilmaktadir.

2. Kisa Vadeli Sigorta Kollar1 Uygulama Tebligi’nin 7. maddesi geregince, “Stajyerlerin is kazasi
bildirimleri igsverenler tarafindan SGK Kurumuna ve Okula en ge¢ kazadan sonraki 3 is giinii i¢inde
yapilmalidir.” denilmektedir. 2015/22 sayili SGK Genelgesi’'nde ayrica diizenleme yapilarak;
stajyerlerin is kazasi bildiriminin isverenler tarafindan yapilacag tekrar hatirlatilmistir.

3. 6764 Sayili Kanun geregi: “Mesleki egitim goriilen isletmede 20°den az personel calisiyor
ise Odenebilecek en az asgari iicretin (%30)’nun iicte ikisi, 20 ve iizeri personel calisiyor ise
O0denebilecek en az iicretin ii¢te biri devlet katkisi olarak isverene 6denecektir.”

Isletmeler Devlet katkisi tutarini ve isletme payina diisen tutar1 (asgari {icretin en az (%30) unu)
her aymn 10. Giiniine kadar 6grencinin banka hesabina 6demekle sorumludur. Devlet katkisi tutar her
ayin 25. Giinii isletmelere ddenir.

4. Okul tarafindan Devlet Katkis1 6demelerinin yapilabilmesi icin yukaridaki bilgilerin
dogru ve eksiksiz olarak doldurulmasi gerekmektedir.

e Beyan edilen bilgilerin yanlis olmasi nedeni ile ddenecek olan Devlet Katkisindan yersiz olarak
yararlandigim tespit edilirse cezai islem ve sorumlulugumu kabul ediyorum.

....... [eeeo 120,

Isyeri Kase ve imza Okul Miidiirii Alan Sefi Koordi. Ogretmen
Imza fmza Imza



