
Sosyal Bilimler Enstitüsü tarafından yukarıda adı geçen öğrencinin bu işyerinde staj 

yapması uygun görülmüştür. 
 

… / … / 2020 

Klinik Psikoloji Program Başkanı 

İmza 

Alt kısım, Sosyal Bilimler Enstitüsü tarafından doldurulacaktır. 

İSTANBUL GEDİK ÜNİVERSİTESİ 

SOSYAL BİLİMLER ENSTİTÜSÜ 
STAJ İŞYERİ ONAY FORMU 

 

İSTANBUL GEDİK ÜNİVERSİTESİ SOSYAL BİLİMLER ENSTİTÜSÜ 

KLİNİK PSİKOLOJİ PROGRAM BAŞKANLIĞINA 

 

Klinik Psikoloji Yüksek Lisans öğrencilerinden ................................. no’lu 

….…………………………………….işyerimizde (60 saat/10 iş günü) zorunlu staj uygulamasını 

yapabilir. İşyerimizin özellikleri aşağıda belirtilmiştir. 

 

Gereğini saygılarımla arz ve rica ederim. 

 

… / … / 2020 

 

İş Yeri Yetkilisi 

İsim, İmza, Kaşe 

 

İŞ YERİNİN ÖZELLİKLERİ: 

İşyerinin Ünvanı : 

Adresi: 

İl / İlçe : Ticari Sicil No: 

Vergi No: 

Telefon: Faks: 

Web: E-Posta: 

(*) Öğrencinin Staja Başlayabileceği Tarih : … / … / 2020 

Staj Türü:  Kurum (Hastane, Kreş, Bakımevi, Özel Eğitim Merkezi, Belediyeler vb.)         

Özel Kurumlar( Psikolojik Danışmanlık, Aile Danışmalık Merkezleri) 

 Ruh Sağlığı Uzmanları (Psikiyatr veya Uzman Psikolog) 

Personel Sayısı: 

İlgili Uzman Sayısı: 

Hizmet Alanı: 

İş Yeri Özellikleri : 

EKLER:(Ek olarak, işyerini tanıtan broşür-katalog vb. konulabilir) 
 

 


