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STUDENT INTERNSHIP APPLICATION FORM/ZORUNLU STAJ FORMU 
 
To Whom It May Concern, 
 
The students of the International University of Sarajevo are obliged to realize their internship at institutions and companies 
until the end of their regular study period. Our student whose details may be found below will do ….. days of his/her 
internship at your institution and during this period, his/her insurance with the Social Security Institution will be covered 
by our University. We offer our thanks for your kind attention to our student. 
 
İlgili Makama, 
 
Uluslararası Saraybosna Üniversitesi öğrencilerin öğrenim süresi sonuna kadar kuruluş ve işletmelerde staj yapma 
zorunluluğu vardır.  
Aşağıda bilgileri yer alan öğrencimizin stajını ……… gün süreyle kuruluşunuzda yapmasında göstereceğiniz ilgiye teşekkür 
eder, öğrencimizin iş yerinizde yapacağı staj süresince Sosyal Güvenlik Kurumu’na Sigorta Primi Üniversitemiz tarafından 
ödenecek olup çalışmalarınızda başarılar dileriz. 
 

STUDENT INFORMATION /  ÖĞRENCİNİN BİLGİLERİ 

Name/ Adı  Surname/ Soyadı  

Father’s Name /  

Baba Adı 

 District/ İlçe  

Mother’s Name/  

Ana Adı 

 Sub-District/ 
Mahalle-Köy 

 

Date of Birth/  

Doḡum Yeri 

 Volume No./ Cilt 
No 

 

Place of Birth/  
Doḡum Tarihi 

 Family Order/ 
Aile Sıra No 

 

T.C. Identification No. 
/  T.C. Kimlik No 

 Individual Order/ 
Sıra No 

 

T.C. Serial No./ Nüfus 
Cüzdanı Seri No 

 Place of Issue/ 
Verildiḡi Nüfus 
Dairesi 

 

SGK No. / SGK No  Issued for/  
Verillme Nedeni 

 

Province/  Nüfusa 
Kayıtlı Olduḡu іl 

 Date of Issue/  
Verildiḡi Tarih 

 

Student ID No./ 
Öğrenci No  

 Academic Year/ 
Öğretim Yılı 

 

Faculty/Program  

Mobile Phone No./  
Cep Telefon No 

 Phone No/ 
Telefone No 

 

Email/ e-posta  Emergency 
Contact 
No/Gerektiğinde 
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NOTE: This document must be submitted to the Student & Career Center of the International University of Sarajevo at least 20 
days before the start date of the compulsory internship, together with an ID photocopy.   
 
NOT: Bu belge zorunlu Staja başlama tarihinden en az 20 gün önce kimlik fotokopisi birlikte Uluslararası Saraybosna Üniversitesi Öğrenci 

ve Kariyer Merkezi teslim edilmesi zorunludur.  

 
 
 
 

ulaşılabilecek kişi 
ve Cep Tel. No 

Mailing Address/ 
İkametgah Adresi 

 

INTERNSHIP INFORMATION /  STAJ YAPILAN YERİN 

Institution Name/ 
Kurum Adı 

 

Address/ Adresi  

Production/Sector/  
Üretim/Hizmet Alanı 

 Email/ e-posta 
adresi 

 

Phone No./  
Telefon No 

 Web Address/ 
Web Adresi 

 

Starting Date/  
Staj Başlama Tarihi 

 Ending Date 
/ Staj Bitiş 
Tarihi 

 No. of Days/ 
Staj Süresi 

 

EMPLOYEE INFORMATION / İŞVEREN VEYA YETKİLİNİN 

Name and Surname/ 
Adı Soyadı 

 

Position/ Görev ve 
Ünvanı 

 

Email /e-posta adresi  Phone No. / 
Telefon No 

 

Date/ Tarih  Signature/ İmza 

 

 

 

STUDENT NAME AND SURNAME/ 
ÖĞRENCİNİN İMZASI 

STUDENT & CAREER CENTER APPROVAL /  

ÖĞRENCI VE KARİYER MERKEZİ ONAYI  

DEAN OF THE FACULTY APPROVAL /   

DEKAN ONAYI 

Belge üzerindeki bilgilerin doğru olduğunu 
bildirirm, staj yapacağımı taahhüt ettiğim 
adı geçen firma ile ilgili staj evraklarının 
hazırlanmasını saygılarımla arz ederim. 
 
 

 

 

 
 
 
 

 

 

 

 

 
 
 

 

 

 

 

 


