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Başkent Üniversitesi Psikoloji Bölümü

Öğrenci Bilgi Formu


	Öğrencinin
	

	Adı:
	

	Soyadı:
	

	Okul Numarası:
	

	Üniversiteye Giriş Yılı:
	20_____

	LYS TM3 Puanı:
	

	Mezun Olduğu Lise/Şehir:
	

	Doğum Yeri:
	

	Kan Grubu:
	

	GSM No:
	

	Ev Telefonu:
	

	e-posta Adresi:
	

	Yazışma Adresi:
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	Annesinin

	Adı Soyadı:
	

	GSM Numarası:
	

	Ev Telefonu:
	

	İş Telefonu:
	

	Yazışma Adresi:
	

	Babasının

	Adı Soyadı:
	

	GSM Numarası:
	

	Ev Telefonu:
	

	İş Telefonu:
	

	Yazışma Adresi:
	

	Acil durumlarda ulaşılacak kişinin 
	

	Yakınlık Derecesi:
	

	Adı Soyadı:
	

	GSM Numarası:
	

	Ev Telefonu:
	

	İş Telefonu:
	

	Yazışma Adresi:
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