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Usta Öğretici Kurumumuz 

bünyesinde yukarıda 

belirttiği tarihlerde 

kurslarını yürütmüştür.                     

                      Devamsızlık tarihlerim ve sebebi puantajda belirtilmiştir.
Ad-Soyad   : ……………………………… Ad-Soyad   : ………………………………

İmza            : ……………………………..             İmza            : ……………………………..

Kursun Yapıldığı Birim

GENEL TOPLAM

………………………………………...…………………….. mahallesinde/kurumunda/okulunda ………………………………..………………. branşında ücretli usta öğretici olarak görev yapmaktayım. 201….. 

yılı ………………….…. ayına girdiğim dersleri gösterir puantaj cetveli yukarıya çıkarılmıştır. 

Gereğini arz ederim ……/…../20…….

                      Devamsızlık durumum yoktur. Düzenleyen (Usta Öğretici) UYGUNDUR (Halk Eğitim Merkezi)

Usta Öğretici Kurumumuz 

bünyesinde yukarıda 

belirttiği tarihlerde 

kurslarını yürütmüştür.                     

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….

ÜCRET PUANTAJ CETVELİ
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                      Devamsızlık tarihlerim ve sebebi puantajda belirtilmiştir.
Ad-Soyad   : ……………………………… Ad-Soyad   : ………………………………

İmza            : ……………………………..             İmza            : ……………………………..

Kursun Yapıldığı Birim

GENEL TOPLAM

………………………………………...…………………….. mahallesinde/kurumunda/okulunda ………………………………..………………. branşında ücretli usta öğretici olarak görev yapmaktayım. 201….. 

yılı ………………….…. ayına girdiğim dersleri gösterir puantaj cetveli yukarıya çıkarılmıştır. 

Gereğini arz ederim ……/…../20……..

                      Devamsızlık durumum yoktur. Düzenleyen (Usta Öğretici) UYGUNDUR (Halk Eğitim Merkezi)
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