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                                                     ANTALYA BELEK ÜNİVERSİTESİ  

                                                SÜREKLİ EĞİTİM MERKEZİ KURS/SEMİNER BAŞVURU FORMU 
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İ Adı Soyadı  
T.C. Kimkik No  
Ana Adı  
Baba Adı  
Doğum Tarihi  
Doğum Yeri  
Nüfusa Kayıtlı Olduğu İl  
Nüfusa kayıtlı Olduğu İlçe  
Nüfusa kayıtlı olduğu Mahalle veya Köy  
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Cep Telefonu  
Ev Telefonu (Varsa)  
Mail adresi(Sürekli kullanılan)  
Adres  
Meslek  
Okuduğu Fakülte/Bölüm  
En Son Mezun Olduğu Okul İlkokul  Ortaokul  Lise  Meslek Lisesi   Yüksekokul  Fakülte 
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Kayıt Yaptırmak İstediği Eğitim Adı ….. 
 

 
Kursa katılmak istediği zaman 

Hafta içi gündüz katılabilirim   
Hafta içi akşam katılabilirim  
Hafta Sonu Katılabilirim        
*** Her eğitimin zamanı ilgili eğitmen tarafından belirlendiği için 
mutlaka eğitime uygunluğunuzu kontrol ediniz. 

Eğitim Toplam saati  
Eğitimin Ücreti  
Ödeme şekli Peşin   Taksitli    

 
 
 
 

 
ANTALYA BELEK ÜNİVERSİTESİ SÜREKLİ EĞİTİM UYGULAMA VE ARAŞTIRMA MERKEZİ 

MÜDÜRLÜĞÜNE 
         Merkezinizce açılacak olan…………………………………………………….kursuna eğitim için belirtilen tüm şartları 
kabul ederek katılmak istiyorum. 
          Gereğini bilgilerinize arz ederim. 
                                                                                            
           …./…../………                                                     
        ***Kurs esnasında Fotoğraf ve Video çekimine izin veriyorum.  
 
       Kursiyer                                                                                              Sürekli Eğitim Merkezi  Yetkilisi 
              (İmza)                                    (İmza) 
 


