
 

MANİSA CELAL BAYAR ÜNİVERSİTESİ 

GÖRDES MESLEK YÜKSEKOKULU 

SGK SAĞLIK YARDIMI BEYAN VE TAAHHÜTNAME 

Meslek Yüksekokulunuzun ……………………………………………………………… 
Programı öğrencisiyim. ……………………………………………………………………… işyerinde, 
5510 sayılı Kanunun 5/b maddesi uyarınca stajyer öğrenci olarak çalışmak istiyorum. 

 

Bu kapsamda SGK sağlık yardımı olarak; 

Anne ve babamdan (SSK, ES, Bağkur) sağlıktan faydalanıyorum. 
 

 

Kendi 4A Sigortalılığımdan (SSK) sağlıktan faydalanıyorum. 
 

 

Kendi 4B Sigortalılığımdan (Bağkur) sağlıktan faydalanıyorum. 
 

 

İsteğe Bağlı Staj Sigortalılığımdan SGK) sağlıktan faydalanıyorum. 
 

 

Yeşil Kart’tan sağlıktan faydalanıyorum. 
 

 

Herhangi bir sağlık güvencem yoktur. 
 

 

*Uygun kutucuğa işaretleyiniz. 

 

Yukarıda verdiğim tüm bilgilerin doğru ve eksiksiz olduğunu, herhangi bir nedenden 
dolayı genel sağlık sigortası kapsamından çıktığım takdirde Gördes Meslek 
Yüksekokuluna zamanında bilgi vereceğimi, bilgi vermediğim takdirde Sosyal Güvenlik 
Kurumu tarafından Gördes Meslek Yüksekokuluna uygulanacak yaptırımlar sonucu 
doğacak ceza ve borçlarını ödeyeceğimi taahhüt ve beyan ederim. 

 

Ad Soyadı : 

TC Kimlik No : 

Öğrenci No : 

Tarih : 

İmza : 


