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	SİNOP ÜNİVERSİTESİ 

 ORYANTASYON EĞİTİM KARTI



ADI SOYADI
:
.

BİRİMİ
:
.

GÖREVİ
:
.

SİCİL NO
:
.

	EĞİTİM KONULARI

	Yeni işe başlayanlar için doldurulacaktır                                    
	Görev değişikliği olduğunda doldurulacaktır                                                               


	· Kurumun genel tanıtımı                           
	(    )
	· Çalışacağı birimin tanıtılması                  
	(    )

	· Çalışacağı bölümün fiziksel tanıtımı        
	(    )
	· Çalışma arkadaşlarının tanıştırılması       
	(    )

	· Çalışma arkadaşlarının tanıştırılması
	(    )
	· Görev Tanımı
	(    )

	· Çalışma başlangıç-bitiş zamanları             
	(    )
	· Birime özel şartlar
	(    )

	· Cihazların tanıtımı ve/veya kullanımı       
	(    )
	· İş sağlığı ve güvenliği bilgilendirmesi
	(    )

	· TS EN ISO 9001 hakkında genel bilgi
	(    )
	
	

	· Kalite politikasının ve Kalite hedeflerinin anlatılması                  
	(    )
	
	

	· Organizasyon Yapısı
	(    )
	
	

	· Görev tanımı
	(    )
	
	

	· Birime özel şartlar(Riskler, çalışma talimatları vb.)
	(    )
	
	

	· İş sağlığı ve güvenliği bilgilendirmesi
	(    )
	
	

	EĞİTİMİ ALANIN ADI SOYADI:     

İMZASI                                            :

TARİH                                     : ……/……/20...          

                 

	EĞİTİM VERENİN  :

ADI SOYADI             :

ÜNVANI                     :

İMZA                          :
	EĞİTİM VERENİN  :

ADI SOYADI             :

ÜNVANI                     :

İMZA                          :



	EĞİTİM VERENİN  :

ADI SOYADI             :

ÜNVANI                     :

İMZA                          :


	EĞİTİM VERENİN  :

ADI SOYADI             :

ÜNVANI                     :

İMZA                          :



	Eğitimi alan kişi oryantasyon eğitiminde:                                               Başarılı (   )    Başarısız  (  )



	Açıklamalar: 

                                                                                                                          Eğitim Sorumlusu

                                                                                                                          İmza

                                                                                                                         Tarih:…../……/20…                                                                                                                        

Not: Başarısızlık nedenleri açıklamalar bölümüne yazılacaktır.
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