EK-2(Sevk Formu):
T.C
Saglik Bilimleri Universitesi Rektérligu
Gulhane Hemsirelik Fakiltesi Dekanhgi

ise Girisi Raporu Sevk Evragi

Sayi: Tarih:

Konu: Staj Kapsaminda ise Giris Raporu

Gulhane Egitim ve Arastirma Hastanesine

Saglik Bilimleri ve Universitesi Rektorliigiinde 6gretim goren asagida acik kimlik bilgileri beyan
edilen dgrencimizin, 6331 Sayili is Kanununa uygun olarak saghk gdzetimi kapsamindaki muayene ve
tetkiklerinin yapilmasini, sonuglandirilan Staj kapsamindaki ise Giris Raporunun dgrencimize teslim

edilmesini arz ve rica ederim.

iMZA

KiMLIGi

T.C. Kimlik No
Adi Soyadi

Baba Adi

D.Yeri ve Tarihi :
Ulkesi

Ogrenci No

NOT: is Saghg ve Giivenligi kapsaminda periyodik muayenelerde ihtiya¢ duydugu tetkikler (Ekli listede yer alan) saghk
hizmetleri masraflari; Saglik Bilimleri Universitesi Rektorliigii tarafindan, 3359 sayili Saglik Hizmetleri Temel Kanunu'nun
3’linct maddesi (c) bendi, 1 sayill Cumhurbaskanlig Teskilati Hakkinda Cumhurbaskanhgi Kararnamesi’nin 355’inci maddesinin
“¢” bendi, 2219 sayili Hususi Hastaneler Kanunu’nun 28’inci maddesi geregince; 01.03.2022 tarih ve E-23642684-010.99-383
sayill Makam Olur’u ile Kamu Saglk Hizmetleri Fiyat Tarifesi Gizerinden 6édenecektir.
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