	[image: ]
	T.C.
TRABZON ÜNİVERSİTESİ REKTÖRLÜĞÜ
GEÇİM GÜVENCESİ BEYANI

ÖĞRENCİ İŞLERİ DAİRE BAŞKANLIĞI
	

	

	………………………………………………. (kendisi/ebeveyn/finansörün tam adı) olarak, aşağıda adı geçen adayın Trabzon Üniversitesindeki önlisans/lisans eğitimi süresince finansal garantörü olacağımı beyan ederim.

This is to certify that I ………………………………………………. (self/parent/sponsor-full name) will act as financial guarantor for below stated applicant during her/his associate degree/undergraduate study at Trabzon University.

	

	
	Garantörün;
(Guarantor’s)

	Tam Adı 
(Guarantor’s Full Name)
	

	Doğum Tarihi
(Date of Birth)
	

	Geçerli Adresi
(Current Address)
	

	Öğrenciye Yakınlığı
(Relation to the Student)
	

	

	
	Öğrencinin;
(Student’s)

	Adı Soyadı
(Name and Surname)
	

	Yabancı Kimlik No
(Foreign Identity Number)
	

	Öğrenci No
(Student Number)
	

	Doğum Yeri
(Place of Birth)
	

	Doğum Tarihi
(Date of Birth)
	

	Uyruğu
(Nationality)
	

	Pasaport No
(Passport No)
	



Ek 1		: Hesap belgesi/ maaş belgesi, …………………………………………………
Appendix 1	: Account document/salary document, ………………………………………………..
image1.png




