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KASIMAN VAKFI
YükseköğrenimBurs Başvuru Formu
1- Form tükenmez veya dolmakalem ile doldurulacaktır. Forma öğrenci belgesi, transkript, yeni kazanan öğrenciler için sınav sonuç  belgesi,Nüfus cüzdanı fotokopisi  varsaokuyan kardeşin ya da kardeşlerin öğrenci belgesi 
2- Eksik doldurulan, ek evrakları hazırlanmayan ve imzasız başvuru formları dikkate alınmayacaktır. 
3- Başvuru adresi: İcadiye Mah. Yakup Şevki Cad. Mehmet Arslan İş Merkezi 5/2 ELAZIĞ
1-Öğrencinin; 
	TC Kimlik No:……………………………………..……….Adı‐Soyadı:……………………………..……………………………………………………
Üniversite:.…………………………………………………Fak-Bölümü:…………………….………………………………….………………………
Öğrnc No:…………………..…………………………......Sınıf:……………e‐posta:………….…………………………………………………..
GSM No:…………………………………………………..Doğum Yer ve tarihi:……..……………………………………………………………….Babanızın/Annenizin  GSM  No: …………………………………….


	Öğrenim sırasında barındığınız yer:
	Aile yanı

	Akraba/Tanıdık yanı

	Kiralık ev

	Yurt


	Nüfusa Kayıtlı Olduğunuz

	İl
	İlçe
	Köy





2-Sosyal ve Mali Durum 
	Aile Fertleri
	Adı‐Soyadı 
	Yaşı 
	Vefat 
Etti 
	Öğrenim durumu 
(Öğrenci ise okulu) 
	Çalışıyor ise
Mesleği/İş 
	Aylık Net Gelir 
(TL)

	Baba 
	
	
	
	
	
	

	Anne 
	
	
	
	
	
	

	1.kardeş 
	
	
	
	
	

	2.kardeş
	
	
	
	
	

	3.kardeş 
	
	
	
	
	

	4.kardeş
	
	
	
	
	

	5.kardeş
	
	
	
	
	

	6.kardeş
	
	
	
	
	

	7.kardeş
	
	
	
	
	

	Diğerleri 
	
	
	
	
	

	Ailenin ikametgahı : ………………………………
………………………………………………………………
……………………………………………………………….
……………………………………………………………………..
	Kendinize ait ev 

	Yakınıza ait ev

	Lojman

	Kira       

	Aileniz Kirada oturuyor ise kira miktarı ( TL/ay)

	

	Ailenin  Gelirleri(Baba,Anne,Çalışan kardeş) Dahil aylık Toplam Net Geliri (TL)

	

	Aile üyelerinin malvarlıkları (ev,dükkan,arsa,tarla,hissesenedi,küçük/büyük baş hayvan vb.)…………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………

Ailenin ek gelir kaynakları (kira,ürün geliri gibi.)…………………………………………………………………………………





3-Öğrencinin Burs ve Kredi bilgileri; 
Aldığınız burslar(varsa);(Bursların adları ve miktarları)



4-Hakkınızda Bilgi Verebilecek Kişiler 
	Adı Soyadı
	Telefon
	Yakınlık Dereceniz

	
	
	

	
	
	

	
	
	



Burs başvurumda verilen bütün bilgilerin doğruluğunu, yapılan tahkikat sonucu aksi ispatlanır ise burs başvurumun iptal edileceğini  kabul ettiğimi beyan ederim.
İban Numarası: ……………………………………………

Tarih: …../.…./……. 
Öğrenci Adı – Soyadı :…………………………………………….
İmza:………………………………………………………………..

BURS KOMİSYON DEĞERLENDİRME SONUCU
( Öğrencilerin boş bırakması gerekmektedir.)

	












YÖNETİM KURULU KARARI
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