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BASVURU FORMU

Basvuru Yapan Ogrencinin

T.C. Kimlik No :

Ad1 - Soyad :

Eger Varsa Adayin Halen Kayith Oldugu Yiiksek Ogrenim Kurumuna Iliskin Bilgiler

Universite :

Fakdlte — Bolim :

Universiteye Kayit Yilimiz :

Bitirdigi Simif :

Genel Not Ortalamasi :

Basarili : [ Basarisiz :
Hazirhk Sinifi : )
Universitede Hazirlik Sinifi Mevcut Degildir : [

Hazirhk Simifina devam ettiginiz
egitim yil :

Adayin Bagvuru Yapmak Istedigi

Fakulte — Bolim :

Donem / Yariyil

iletisim Bilgileri

Telefon — E-mail :

Adres :

Yukarida vermis oldugum bilgilerin dogru ve eksiksiz oldugunu beyan ederim.
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Sakarya Mah. Kurtulus Sokak No:21/A Gazimagusa-KKTC [ ogrenciisleri@adakent.edu.tr 0392 444 39 90
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