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	ÖDEME EVRAKI KONTROL LİSTESİ

STAJ ÜCRETLERİNE İŞSİZLİK FONU KATKISI FORMU
	Doküman No
	FR-549

	
	
	İlk Yayın Tarihi
	27.09.2024

	
	
	Revizyon Tarihi
	

	
	
	Revizyon No
	00

	
	
	Sayfa No
	1 / 1



	
	Harcama Birimi  / Ödemenin Geldiği Birim:
	

	
	Tahakkuk İşlem Numarası:
	

	
	Hesap Kontrol Otomasyonu Kayıt Numarası:

	

	1
	Hesaplama Tablosu
	 

	2 
	İş Başı Eğitimi Sözleşme Formu  (FR-464)
	

	3
	Staj Ücretlerine İşsizlik Fonu Katkısı Bilgi Formu  (FR-465)
	 

	4
	Dekont  (Öğrencinin almış olduğu staj ücretini gösterir)
	 

	Tablodaki (+) işaretli belgelerin doğru ve eksiksiz olduğunu; (/) işaretli belgelerin bu ödeme için gerekli olmadığını beyan ederim.


	
	   İmza
	

	
	                                                                                                                 Ad Soyad
	

	
	Gerçekleştirme Görevlisi
	

	
	
	

	Muhasebe Yetkilisi/Muhasebe Birimi Görevlisi Kontrol Alanı
Ödemenin Geldiği Tarih ve Saati ………/…./20…. - …./…..
1

Yetkililerin imzası

 

2

Ödemeye ilişkin ilgili mevzuatta sayılan belgelerin tamam olması

 

3

Maddi hata kontrolü

 

 

4

Hak sahibinin kimliğine ilişkin belgeler

 

 

5
Ödemeye ilişkin olarak verilen belgeler, hesap kontrol otomasyonu, ödenek ve limit kontrolü ile ilgili mevzuat çerçevesinde tüm kontroller yapılmıştır.  
6

Ön Muhasebe kontrolü yapılmış ve ödeme emrine bağlanabilir.

Ödeme Dosyasını Kontrol Eden ve SGDB Personeli/İmza       

Yevmiye Tarihi/Numarası    …………                            Ödemenin Nevi  ………………

	

	

	

	

	
	Var: ( + )       Yok: ( - )        Gerek yok: ( / )
	


	Hazırlayan

	
	Kalite Sistem Onayı




