
 

 

 

 

 

 

ALTUNİZADE HAFİZE ÖZAL ORTAOKULU E-OKUL ÖĞRENCİ BİLGİ FORMU 

ÖĞRENCİ BİLGİLERİ 
Adı Soyadı:  Doğum Tarihi:  

T.C. Kimlik Numarası:  Doğum Yeri:  

Sınıfı / Şubesi:  Nüfus Cüzd. Kayıt No:  

Okul Numarası:  Nüfus Cüzd. Veriliş Tarihi:  

Kan Grubu:  Dini:  

Ev Adresi:  

GENEL BİLGİLER 

Kiminle Oturuyor? 
(Aile-Anne-Baba- Veli) 

 Geçirdiği Kaza 
(Kaza Geçirmedi-Ev-İş-Trafik-Okul) 

 

Evi Kira mı? 
(Kendilerinin-Kira-Lojman) 

 Geçirdiği Ameliyat (Yok- 

Apandisit-Göz-Kalp-Fıtık-Diğer) 
 

Kendi Odası Var mı? 
(Var-Yok) 

 Kullandığı Cihaz/Protez 
(Yok-Diğer-Görsel-İşitsel-Ortopedik) 

 

Ev Ne ile Isınıyor? 
(Diğer-Kalorifer-Elektrikli Isıtıcı-Soba) 

 Geçirdiği Hastalık 
(Geçirmedi- Çocuk Felci-

Çölyak- Menenjit-Havale-Sara-

Diğer) 

 

Okula Nasıl Geliyor? 
(Ailesiyle-Sevisle-Toplu Taşıma 

ile- Yürüyerek) 

 Sürekli Hastalığı  

Bir İşte Çalışıyor mu? 
(Evet-Hayır) 

 Sürekli Kullandığı İlaç 
(Yok-Astım-Kalp-Sara-Şeker-Diğer) 

 

Aile Dışında Kalan Var mı? 
(Var-Yok) 

 Hanede Yaşayan Kişi Sayısı  

Kardeş Sayısı  Ailenin Gelir Durumu  

Boyu  Kilosu  

Yurt Dışından Geldi: Burslu:   Özel Eğitim Öğrencisi:   Şehit Çocuğu:   

2828/5395 Say.Kanuna Tabi:   Sporcu Lisansı Var:   Özel Yetenekli:   

VELİ BİLGİLERİ 
Velinin Adı Soyadı:  Cep Telefon Numarası:  

T.C. Kimlik Numarası:  Öğrenim Durumu:  

Öğrenciye Yakınlığı:  Mesleği:  

BABA 
BİLGİLERİ 

ANNE 
BİLGİLERİ 

Adı Soyadı:  Adı Soyadı:  

T.C. Kimlik Numarası:  T.C. Kimlik Numarası:  

Öğrenim Durumu:  Öğrenim Durumu:  

Mesleği:  Mesleği:  

Sağ/Ölü:  Sağ/Ölü:  

Birlikte/Ayrı:  Birlikte/Ayrı:  

Sürekli Hastalığı:  Sürekli Hastalığı:  

Engel Durumu:  Engel Durumu:  

E-Posta Adresi:  E-Posta Adresi:  

Ev Telefonu:  Ev Telefonu:  

İş Telefonu:  İş Telefonu:  

Cep Telefonu:  Cep Telefonu:  

KARDEŞ BİLGİLERİ 
Adı Soyadı: T.C. Kimlik Numarası: Doğum Yeri: Doğum Tarihi: 

    

    

    

Bilgiler Tarafımca Doldurulmuş Olup Doğruluğunu Teyit Ederim. 
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 Velinin Adı Soyadı- İmzası  


