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EK7:	  BBOM	  OKULLARI	  BURSU	  BAŞVURU	  FORMU	  

Bu	  formu	  doldurduktan	  sonra	  lütfen	  3	  nüsha	  halinde	  (1	  asıl,	  2	  kopya)	  kapalı	  zarf	  içinde	  Kooperatif	  
Müdürüne	  veya	  Okul	  Akademik	  Müdürüne	  veriniz.	  Teslim	  alan	  yetkilinin	  zarfa	  teslim	  saat,	  gün,	  ay	  ve	  

yılını	  ve	  başlık	  olarak	  da	  “BURS	  BAŞVURUSU”	  (isimsiz)	  yazdığından	  emin	  olun.	  

Başvuru	  sahipleri,	  aile	  üyelerinin	  gelir	  ve	  sağlık	  durumları	  ile	  ilgili	  hususları,	  çalışma	  yerlerini	  veya	  
işsizlik	  durumlarını,	  kardeşlerin	  okuduğu	  eğitim	  kurumlarını	  belgelendirmekle	  yükümlüdürler.	  BBOM	  
Eğitim	  Kooperatifi	  ilgili	  beyanların	  doğruluğu	  konusunda	  kendi	  araştırmalarını	  yapmaya	  ve	  başvuru	  
sahipleriyle	  iletişime	  geçmeye	  yetkilidir.	  BBOM	  Eğitim	  Kooperatifi,	  gerçek	  dışı	  bildirimde	  bulunduğu	  
tespit	  edilen	  çocuğun,	  ücretsiz	  okuma	  hakkı	  veya	  bursunu	  iptal	  etme	  ve	  öğrenciye	  ücretsiz	  okuduğu	  

veya	  burs	  aldığı	  dönemlere	  ait	  ücretleri,	  ilgili	  mevzuat	  hükümleri	  doğrultusunda	  kanuni	  faizi	  ile	  birlikte	  
başvuru	  sahiplerine	  ödettirme	  hakkını	  saklı	  tutar.	  

Burslar	  yıllık	  olarak	  verilir,	  her	  dönem	  başında	  bilgiler	  güncellenir,	  burs	  hak	  edişi	  tekrar	  değerlendirilir.	  

Kooperatif	  Ortağı	  Olacak	  Ebeveynin	  Adı	  Soyadı:	  
Öğrenci	  adayının	  adı	  soyadı:	  	  
Doğum	  tarihi	  ve	  yeri:	  	  

Halen	  gittiği	  okul	  (varsa):	  
Halen	  gittiği	  okulda	  burs	  durumu	  (varsa):	  	  

İkametgâh	  adresi:	  

1. Baba:	  	   Sağ	  ! 	   	   Ölü	  ! 	   	   Belirsiz	  ! 	  
Ölüm	  nedeni	  ve	  tarihi:	  ………………………	  

2. Anne:	  	   Sağ	  ! 	   	   Ölü	  ! 	   	   Belirsiz	  ! 	  
Ölüm	  nedeni	  ve	  tarihi:	  ……………………….	  

3. Kardeş	  sayısı:	  ………………….	  
4. Kardeşlerin	  yaşı	  ve	  öğrenim	  durumu:	  

Yaş	   Cinsiyet	   Eğitim	  durumu,	  okul,	  sınıf	  	  ()	  

	   	   	  

	   	   	  

	   	   	  

	   	   	  

Not	  :	  BBOM’da	  eğitim	  gören	  kardeş	  varsa	  lütfen	  belirtiniz.	  

5. Anne-‐Baba:	  	   Birlikte	  ! 	   Ayrı	  ! 	   	   Tek	  Ebeveyn	  ! 	  
• Ayrılmış	  ise	  annenin	  ikinci	  evliliği:	  Var	  ! 	   Yok	  ! 	  

Yeni	  evlilikte	  kardeş:	  Var	  ! 	   Yok	  ! 	  

Üvey	  kardeş	  sayısı:	  ………………	  

• Ayrılmış	  ise	  babanın	  ikinci	  evliliği:	  Var	  ! 	   Yok	  ! 	  
Yeni	  evlilikte	  kardeş:	  Var	  ! 	   Yok	  ! 	  

Üvey	  kardeş	  sayısı:	  ……………..	  
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6. Öğrenci	  adayı	  kimlerle	  yaşıyor?	  	  

Anne	  	  !	   Baba!	   	   Anne-‐Baba!	   	   	   	  

2828	  sayılı	  Kanuna	  göre	  devletin	  himayesi	  altında:	  	   	   ! 	  

2828	  sayılı	  Kanuna	  göre	  koruyucu	  ailenin	  himayesi	  altında:	  	   ! 	  

Diğer	   	   	   	   	   	   	   	   ! 	  

Diğer	  ise	  kimlerle	  ve	  sebebi:……………………………………………………………..	  

	  

7. Annenin:	  	  
a. Yaşı:	  ……………	  
b. Eğitim	  düzeyi:	  ………………	  
c. Mezun	  olduğu	  son	  okulun	  ili	  ve	  adı:	  ………….	  
d. Mesleği:	  ……………	  

	  
8. Babanın:	  
a. Yaşı:	  …………	  
b. Eğitim	  düzeyi:	  …………….	  
c. Mezun	  olduğu	  son	  okulun	  ili	  ve	  adı:	  ………………	  
d. Mesleği:	  ……………	  

	  

9. Hane	  halkına	  dahil	  olup	  da	  çalışan	  kimler	  var?	  

Kim	   Mesleği	   Yıllık	  Gelir	  miktarı	   Sosyal	  Güvenlik	  Kurumu	  

	   	   	   	  

	   	   	   	  

	   	   	   	  

	   	   	   	  

	   	   	   	  

	   	   	   	  

Not	  :	  BBOM	  okullarında	  çalışıyorsa,	  lütfen	  hizmet	  süresiyle	  birlikte	  belirtiniz.	  

10. Haneye	  giren	  ek	  gelir	  var	  mı?	  Varsa	  gelir	  miktarı:	  ……………………………	  TL	  

11. Haneye	  giren	  toplam	  gelirden	  faydalanan	  kişi	  sayısı:	  ……………	  

12. Öğrenci	  adayının	  yaşadığı	  ev:	  	  	  	  	  Kendi	  evi	  ! 	   	   Kiracı	  ! 	  

Kendi	  evi	  ise	  güncel	  piyasa	  değeri:	  ……………….	  TL	   	  
Kira	  ise	  evin	  aylık	  kirası	  :	  ……………….	  TL	  

	   Yaşanılan	  evin	  metrekaresi:	  …………….	  
	   Oda	  sayısı:	  ……………	  
	   Çocuğun	  kendi	  odası	  var	  mı?	  	  	  	  	  Evet	  ! 	   	   Hayır	  ! 	  



	  

Sayfa	  17	  /	  26	  
Başka Bir Okul Mümkün Derneği	  

	  

13. Sahip	  olunan	  başka	  bir	  gayrimenkul	  /ler	  var	  mı:	  	  	  	  	  	  Evet	  ! 	   	   Hayır	  ! 	  
	  
Evetse	  toplam	  güncel	  piyasa	  değeri:	  ……………….	  TL	  
	  

14. Sahip	  olunan	  otomobil/araç	  sayısı	  ve	  modeli:	  …………….	  /	  …………….	  
	  
Güncel	  piyasa	  değeri:	  ………………..	  TL	  

	  

15. Öğrenci	  adayının	  rapora	  bağlı	  engelli	  olma	  durumu	  var	  mı?	  Evet	  ! 	   	   Hayır	  ! 	  
Rahatsızlık	  ile	  ilgili	  ayrıntı	  ve	  engellilik	  derecesi:	  	  

16. Diğer	  hane	  bireylerinde	  rapora	  bağlı	  engelli	  olma	  durumu	  var	  mı?	  Evet	  ! 	   Hayır	  ! 	  
Kimde	  var	  ve	  rahatsızlık	  ile	  ilgili	  ayrıntı:	  	  

17. Hane	  içinde	  sağlık	  sebebiyle	  özel	  bakıma	  muhtaç	  biri	  var	  mı?	  	  Evet	  ! 	  	   Hayır	  ! 	  
	  

18. Öğrenci	  adayına	  bakmakla	  yükümlü	  kişilerin	  geçerli	  bir	  sağlık	  sigortası	  var	  mı?	  
Evet	  ! 	   Hayır	  ! 	  

19. Ailenin	  zorunlu	  göçle	  gelme	  durumu	  var	  mı?	  	  Evet	  ! 	  	   Hayır	  ! 	  
	  

20. Hane	   içindeki	   bireyler	   içerisinde	   cinsel	   yönelim	   veya	   cinsiyet	   kimliğinden	   dolayı	   zorluk	  
yaşayan	  var	  mı?	  
Evet	  ! 	   Hayır	  ! 	  

Varsa	  yaşanan	  zorlukları	  kısaca	  tanımlayınız:	  

	  

21. Kredi	  borcunuz	  var	  mı?	  (belgelendirilmesi	  gerekir)	  
	   Mahiyeti	   (kredi	  

kartı,	   ihtiyaç,	   ev,	  
araç,	  vs.)	  

Miktarı	  
(kalan)	  

	  

Vadesi	  
(kalan)	  

	  
1.	  Kredi	   	   	   	  
2.	  Kredi	   	   	   	  
3.	  Kredi	   	   	   	  
4.	  Kredi	   	   	   	  
5.	  Kredi	   	   	   	  
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22. Belirtmek	  istediğiniz	  başka	  hususlar	  varsa	  lütfen	  bu	  kısma	  yazınız	  (gerekirse	  arka	  sayfayı	  da	  
kullanabilirsiniz).	  	  

	  

	  

	  

	  

	  

	  

	  

	  

	  

	  

	  

	  

	  

	  

	  

	  

Bu	  4	  sayfalık	   formda	  beyan	  ettiğim	  tüm	  bilgilerin	  güncel,	  eksiksiz	  ve	  doğru	  olduğunu	  ve	  talep	  

halinde	   gerekli	   belgeleri	   sunacağımı;	   aksi	   durumlarda	   bu	   formun	   birinci	   sayfasında	   belirtilen	  

yaptırımları	  kabul	  ettiğimi	  beyan	  ve	  taahhüt	  ediyorum.	  

Tarih:	  	  

Ebeveyn	  adı,	  soyadı:	  

İmza:	  


