
SÜLEYMAN DEMİREL ÜNİVERSİTESİ 
MÜHENDİSLİK ve DOĞA BİLİMLERİ FAKÜLTESİ  

OTOMOTİV MÜHENDİSLİĞİ BÖLÜMÜ BAŞKANLIĞI’NA 

ISPARTA 

...../…../20….. 

................................ numaralı bölümünüz öğrencisi ........................ .......................... zorunlu 

stajını ...../…../20…..-…../…../20..... tarihleri arasında firmamız/kurumumuz bünyesinde 

yapacaktır. Firmamız/kurumumuz Cumartesi günleri yasal olarak çalışıp, tam gün (8 saat) 

mesai yaptığından öğrencinizin staj süresince Cumartesi günleri de dahil olmak üzere 

firmamızda/kurumumuzda staj yapması uygundur. Gereğini bilgilerinize arz ederiz.  

Firma/Kurum Yetkilisi 

İmza-Kaşe 

Adı-Soyadı 
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