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DOSEMEALTI GENCLiIK MECLISI




DÖGEM ÜYELİK BAŞVURUSU
	T.C Kimlik Numarası
	
	FOTOĞRAF

	Adı ve Soyadı
	
	

	Doğum Yeri
	
	

	Doğum Tarihi
	…… / …..…. / ………….. 
	

	Medeni Durumu
	 FORMCHECKBOX 
 Evli               FORMCHECKBOX 
 Bekar
	

	Cinsiyetiniz
	
	

	Engelli misiniz?
	 FORMCHECKBOX 
 Evet             FORMCHECKBOX 
 Hayır     
	

	Yazışma Adresi
	

	Pasaportunuz Var mı?
	 FORMCHECKBOX 
 Evet             FORMCHECKBOX 
 Hayır     Pasaport bitme süresi:                             Pasaport Türü:

	Cep Telefonu:
	

	E-posta:
	

	Facebook/Twitter/instagram Hesabı:
	

	Öğrenim Durumu
	Mezun Olduğu Okul
	Alanı
	Mezuniyet Yılı

	
	
	
	

	Devam ettiğiniz Okul – Bölüm – Sınıf 
	
	

	Çalışıyor musunuz?
	 FORMCHECKBOX 
 Evet             FORMCHECKBOX 
 Hayır

	Halen Çalıştığınız Kurum/Kuruluş
	

	Yabancı Dil Bilgisi (Seviyeniz)
	

	Herhangi bir Hastalığınız var mıdır?
	

	Düzenli kullandığınız ilaçlar var mıdır?
	

	Sabıka Kaydı
	 FORMCHECKBOX 
 Var          FORMCHECKBOX 
 Yok

	Proje deneyiminiz var mıdır? 
	 FORMCHECKBOX 
 Var          FORMCHECKBOX 
 Yok        Açıklayınız: 



	Kendinizi 5 sıfatla tanımlayınız…

(Örneğin: aktif, içine kapanık, azimli, sabırlı, çalışkan…)
	

	Hobileriniz nelerdir? 
	

	DÖGEM Kulüplerimizinden hangisine gönüllü olarak katılmak istersiniz?  
	 FORMCHECKBOX 
 Bisiklet Kulübü                   FORMCHECKBOX 
 Gezi Kulübü

 FORMCHECKBOX 
 Basketbol Kulübü              FORMCHECKBOX 
 Futbol Kulübü 

 FORMCHECKBOX 
 Voleybol Kulübü                FORMCHECKBOX 
 Hentbol Kulübü 

 FORMCHECKBOX 
 Satranç kulübü                  FORMCHECKBOX 
 Halkoyunları Kulübü

 FORMCHECKBOX 
 Müzik Kulübü                    FORMCHECKBOX 
 Çevre ve Ekoloji Kulübü 

 FORMCHECKBOX 
 Sinema Kulübü                  FORMCHECKBOX 
 Tiyatro Kulübü

	DÖGEM Faaliyetlerine zaman ayırabilir misiniz?  FORMCHECKBOX 
 Evet             FORMCHECKBOX 
 Hayır


İşbu DÖGEM Üyelik Başvuru Formunu gerçeğe uygun olarak doldurdum.        

.../…/2017

Adı-Soyadı

                                                                                                                  


İmza

