
 

KUZEY KIBRIS TÜRK CUMHURİYETİ 
MİLLİ EĞİTİM VE KÜLTÜR BAKANLIĞI 

YÜKSEK ÖĞRENİM VE DIŞİLİŞKİLER DAİRESİ 
 
 

EK-5 …. / ……… / 20.. 

 
 
 

 
Yüksek Öğrenim ve Dış İlişkiler Dairesi’ne 

 

 
Öğrenci KKTC Kimlik No : ……………………………………………………………….. 

 

Öğrenci Adı-Soyadı :………………………………………………………………… 
 
UBAN No :…………………………….…………………………………... 

 
 

Vekalet verilecek, 
 
Anne veya Baba KKTC Kimlik No :……………………………………………………….. 

 
Anne veya Baba Adı-Soyadı :………………………………………………………… 

 
 
 

      Yukarıda bilgileri verilen annemin/babamın Öğrneci Dostu Ada Kart sözleşmemi ben 

mişim gibi, benim adıma imzalamaya yetkilendirir ve sözleşmeyi imzalayarak Öğrenci 

Dostu Ada Kartı’mı teslim almasını onaylarım. 

 
 
 
 

Öğrencinin Adı-Soyadı 

 
 

İmzası 
 
 

 
Tel (90) (392) 600 18 00 
Fax (90) (392) 227 44 53 
E-mail yodid@mebnet.net Lefkoşa-KKTC 

mailto:yodid@mebnet.net

