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GEMLİK TİCARET VE SANAYİ ODASI 
Hamidiye Mh.Irmak Sk.No:136 Gemlik/BURSA 

Tel: 0 224 513 10 23 

Fax: 0 224  513 15 66                

           
Başvuru formundaki bilgiler gerçekleri yansıtacak şekilde tarafımdan doldurulmuştur.  

Burs programınızdan yararlanabilmek için değerlendirmeye dahil edilmemi arz ederim. 

          

 Adı Soyadı        :                         .../…./  

        Adres (ailenin ) :                    İmza 
                              

 

 

 

 

 
       

                                                        GEMLİK TİCARET VE SANAYİ ODASI      

        BURS BAŞVURU FORMU      

1- BURS İSTEĞİNDE BULUNAN ÖĞRENCİNİN KİMLİK VE OKUL BİLGİLERİ:       

 

 Adı Soyadı                   :  Üniversitesi :  

Baba Adı  :  Fakültesi :  

Anne Adı                               :  Bölümü  :  

Doğum Yeri (İl, İlçe, 

Köy)    

:  Sınıfı :  

Doğum Tarihi (Gün, 

Ay,Yıl)  

:  Öğrenci No  

 

:  

Cinsiyeti :  Giriş Tarihi :  

Medeni Hali :  Bitirdiği Lise :  

T C kimlik No :  Lise Türü :  

                    
 

   2- AİLENİN SOSYO-EKONOMİK DURUMU : 

Baba:  Hayatta   (  ) , İşi:                              Aylık Net geliri:                         Öğrenimi:                                                                   

Hayatta Değil :  (  ) 

Anne: Hayatta   (  ) , İşi:                              Aylık Net geliri:                         Öğrenimi:                                         

Hayatta Değil :  (  ) 

Varsa, Ailenin Toplam Gelirine Katılan Diğer Aylık Net Gelir Toplamı: 

Ailenin Toplam Net Gelirinin Muhteviatı Hakkında Verilebilecek Bilgiler: 

 

 

Aile Reisinin İş Adresi: 

Ailenin Oturduğu Ev:   Mülk : (  ),  Kira : (  ), Lojman  : (  ), Diğer : (  )……………….. 

 Aylık kira bedeli : …………………………….. 
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    3-   KARDEŞLERE İLİŞKİN BİLGİLER:       

 

(BAŞVURU SAHİBİ HARİÇ) 

ADI VE SOYADI YAŞ OKULU VE SINIFI ALDIĞI 

BURS Miktarı 

       ÇALIŞANLARIN 

İşi ve Aylık geliri 

     

     

     

     

     

    

   4-   KİŞİSEL BİLGİLER:       

 

A-ÖĞRENİM SÜRESİNCE İKAMET DURUMU  

Ailemle birlikte İkamet edeceğim                           (  ) İkamet Edeceğim Yer: 

Ailemden ayrı bir Şehirde İkamet Edeceğim                     

(  ) 

YURT   (  )         Kirası: 

 EV        (   )         Kirası: 

                           (size düşen miktar) 

B-BURS BAĞLANTISI 

Başka  Kurumlardan Burs / Kredi Alıyorsanız, bu kurumların adları: 

Aldığınız Aylık Yardım Miktarları                                                    : 

C-ADRESLER: (Posta kodu mutlaka belirtilmelidir) 

ÖĞRENİMDEKİ DEVAMLI ADRESİM: AİLEMİN İKAMETGAH ADRESİ: 

  

  

Tlf No:                                 Cep Tlf:  

E- MAİL ADRESİ: Ev Tlf:                            Cep Tlf: 

   

Beyanda bulunmuş olduğum belgeler doğru olup aksi bir durumda tüm sorumluluk tarafıma aittir. 

 

 

 Yukarıdaki Bilgiler Gerçektir 

                Adı ve Soyadı :      

          Tarih             : 

          İmza             :   
 

   
   
          

 

 

 

 

 

 

            

                   


