ANADOLU UNIVERSITESI
ACIKOGRETIM FAKULTESI

SOSYAL HIiZMET LiSANS PROGRAMI
SOSYAL HIZMET UYGULAMASI II DERSINE iLiSKiN DUYURU

1. Uygulama dersini almak isteyen 6grenciler, ilgili donemin kayit yenileme tarihlerinde Sosyal
Hizmet Uygulamas II dersini secerek ders kayitlarini yaptirmalari1 gerekmektedir. Kayit yenileme
islemleri sirasinda o6grencilerin sistemde kayith iletisim ve adres bilgilerini gilincellemeleri
gerekmektedir. Fakiilteye kayit yaptirirken bildirdikleri adresi degistirdikleri halde, adres bilgilerini
glncellemeyen ya da yanlis veya eksik adres veren 6grencilerin Fakiiltedeki mevcut adresleri dikkate
alinarak uygulama kurumlarina atamalar yapilacak ve geg talepleri isleme alinamayacaktir.

2. Kayit yenileme tarihlerinde tim O6grencilerin uygulama yapacaklar1 Aile, Calisma ve Sosyal
Hizmetler Bakanligina ve Saglik Bakanligina bagh il miidiirliiklerinin kurum/kuruluslarina ibraz
edilmek tlizere e-devlet lizerinden adli sicil kayitlarini olusturmalari ve bu kayitlarin bir niishasinin
aofuygulamaderslerianadolu.edu.tr adresindeki e-Portfolyo sistemine yiikleyerek on Kkayit
olusturmalar1 gerekmektedir.

3. Anadolu Universitesi Acikogretim, Iktisat ve isletme Fakiilteleri 2019-2020 Akademik Takvimine
gore bahar donemi Sosyal Hizmet Uygulamasi II dersi 23 Mart 2020 tarihinde baslayacaktir.

4. Programa OSYM, Dikey Gegis veya Ek Yerlestirme yoluyla kayit yaptiran 6grencilerin uygulama
dersi, Aile, Calsma ve Sosyal Hizmetler Bakanligina bagh kurum/kuruluslarda yiiriitiilir. flgili
Bakanligin il miidirliikleri tarafindan uygulama kuruluslar: belirlenerek 6grencilerin yerlestirme
islemi yapilir.

5. Programa Saglik Lisans Tamamlama yoluyla kayit yaptiran 6grenciler ile Saghk Bakanligina
bagh kurum ve kuruluslarda personel olarak ¢alisan 6grencilerin, ad1 gecen uygulama dersini
Saglik Bakanligina bagh kurum/kuruluslarin Sosyal Hizmet Birimlerinde yapmasi gerekmektedir.

a. Sosyal Hizmet Uygulamasi II dersi kapsaminda o6grencilerin Saglik Bakanliina bagh
kurum/kuruluslara basvuru yaparak yerlestirme islemlerini takip etmeleri gerekmektedir. Bu
kapsamda yer alan dgrenciler basvuru islemlerini ve onkayit formlarini 28 Subat 2020
tarihine kadar tamamlamalidir.

[1 Programa Saghk Lisans Tamamlama yoluyla kayit yaptiran 6grenciler ile Saghk
Bakanlhigina bagh kurum ve kuruluslarda personel olarak calisan égrencilerin,
uygulama kurum bilgilerini iceren Onkayit Formunu e-Portfolyo sistemi iizerinde
asagidaki ornekte belirtildigi gibi doldurmalar1 gerekmektedir. Uygulama kurum
bilgileri eksik ya da hatali olan 6grenciler uygulamaya baslayamaz.

Ornek:

Uygulama Kurumu: .......c.ccceveueen. Hastanesi ...........c..... Birimi

Kurum Danismaninini Adi ve Soyadi: .......cocoeovevenmeiieninne e

Kurum Danismaninin T.C. Kimlik No: 11 haneli T.C. kimlik numarasi (liitfen kontrol ederek
doldurunuz)

b. Ogrencilerin Saghk Bakanligina bagh kurum/kurulusta uygulama yapmalari durumunda bu
strecte doldurmalari gereken ekte verilen baslama formunun doldurmalari talep edildiginde
uygulama kurumuna verilmesi ve bir niishasinin da 23 Mart - 29 Mart 2020 tarihleri arasinda
e-Portfolyo sistemine yiiklemeleri gerekmektedir.

€. Uygulama dersleri 3308 sayili Mesleki Egitim Kanunu kapsaminda degildir. Ad1 gegen lisans
programinda herhangi bir staj dersi bulunmamaktadir. Bu nedenle 6grenci icin 5510 sayili yasa
geregi Is Kazasi ve Meslek Hastaliklar1 Sigortasi yapilmamakta, herhangi bir iicret 6denmemekte,
6grenci ile bir s6zlesme imzalanmamaktadir.

1 Kurum Danigsmani: Uygulama yapilacak kurum/kuruluslarda 6grenciye rehberlik edecek sosyal ¢alismacidir (or.,
sosyal hizmet, psikolojik danismanlik ve rehberlik, psikoloji alanlarinda egitim veren kurumlardan mezun meslek
mensuplari)
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OGRENCi SOSYAL HiZMET UYGULAMASI 1/1l BASLAMA FORMU

Tarih: [/ /

Konu: Sosyal Hizmet Uygulamasina Baslama
iigili Makama,

Anadolu Universitesi Acikdgretim Fakdiltesi Sosyal Hizmet Lisans Programi dgrencilerinin mezuniyet
haklarini kazanabilmeleri icin 7. ve 8. Yariyilda Sosyal Hizmet Uygulamasi | ve Sosyal Hizmet Uygulamasi Il
dersi kapsaminda egitimleri ile ilgili olarak Saghk Bakanhgi’'na bagh sosyal hizmet alanlarinin herhangi
birinde faaliyet gosteren bir kurulusta uygulama yapma zorunluluklari vardir.

Asagida bilgileri yer alan 6grencimizin uygulamasini kurulusunuzda yapmasinda gostereceginiz ilgiye
tesekkir eder, calismalarinizda basarilar dileriz.

Acikdgretim Fakiltesi Dekanligi
Uygulama Dersleri Koordinatorltgi

OGRENCI KiMLiK BiLGILERi

Adi-Soyadi

T.C. Kimlik Numarasi

Kayitli Olunan Programin Adi

Sinif/Dénem /

Telefon Numarasi Gsm:

E—posta Adresi @anadolu.edu.tr

UYGULAMA YERi BiLGILERI

Uygulama Yeri Adi

Uygulama Yeri Hizmet Alani

Uygulama Yeri Yetkilisi

Uygulama Yerinin Web Adresi Tel: E—posta:

KURULUS DANISMANI BILGILERI (Sosyal Calismaci)

Adi-Soyadi

T.C. Kimlik Numarasi

Telefon Numarasi Tel:
E—posta Adresi E—posta:

Calisilan Kurum/Kurulus Yeri Adi

Yukarida belirttigim bilgilerin dogrulugunu, asagida belirtilen tarihler arasinda (haftada 1 tam
uygulama glinli) uygulamami yapacagimi, uygulamamin baslangi¢ ve bitis tarihlerinin degismesi veya
uygulamadan vazgecmem halinde en az 10 giin 6nceden Acik6gretim Fakdltesi Uygulama Dersleri
Koordinatorligiine bilgi verecegimi; uygulama siliresince 6grendigim olaylari, kisileri, isimleri ve diger
bilgileri Gglnci kisilerle paylasmayacagimi, paylastigim takdirde her tirli sorumlulugu Ustlenecegimi
kabul ve beyan ederim.




Ogrenci imzasi

Tarih: [/ /

Yukarida kimlik bilgileri bulunan 6grencinin kurulusumuzda (haftada 1 tam uygulama giini)
zorunlu uygulamasini yapmasi uygun goriilmiistiir/goriilmemistir.

OGRENCININ;

Uygulama Baslangig Tarihi: 23/03/2020

Uygulama Bitis Tarihi: 30/05/2020

Uygulama Siiresi: Haftada 1 tam uygulama giinii

Uygulama Kurulusu Sorumlusu

Ad-Soyad:
imza
Tarih SR S S

Mihiir/Kage:

Kurulus Danismani

Ad-Soyad:
T.C Kimlik Numarasi:

imza




