
FORM: A7.REV1 2025 

 

 
T.C 

YEDITEPE UNIVERSITY 
Graduate School 

COURSE REGISTRATION FORM 
(DERS KAYIT FORMU) 

Student ID (Öğrencinin Numarası)  

Name Surname (Adı Soyadı)  

Program (Programı) 
 M.Sc.                        Ph.D. on B.Sc.                               Ph.D.     

(Yüksek Lisans)                        (Bütünleşik Doktora)                                        (Doktora)  

Phone (Telefonu)  

E-mail address (E-posta Adresi)  

 

 
 
Financial status:    Open               Closed          
(Mali onayı)   (Açık)   (Kapalı) 

 

Course 
Code 
(Ders 
Kodu) 

Course 
Section 

(Ders 
Şubesi) 

Course Name for Registration 
(Kayıt Edilecek Ders Adı) 

Add 
(Ekleme) 

Drop 
(Bırakma) 

     

     

     

     

     

     

 
Academic Advisor’s Signature:                                  Student’s Signature:                Date: 
(Akademik Danışmanının İmzası)                                           (Öğrencinin İmzası)                                                              (Tarih) 

 
 
Department document no:………………………………. 
(ABD evrak no) 
 

Decision :        Approved       Not approved    
(Karar)                     (Uygundur)                                         (Uygun değildir) 
 

   

Date 
(Tarih) 

                                                

           Head of Department 
                (Anabilim Dalı Başkanı) 
 

GRADUATE SCHOOL EXECUTIVE BOARD DECISION 
 (Enstitü Yönetim Kurulu Kararı) 

Date: 
(Tarih) 

Decision no: 
(Karar no) 

 

Decision :        Approved       Not approved    
(Karar)                     (Uygundur)                                         (Uygun değildir) 
 

   

Date 
(Tarih) 

 

                                             

         Head of Graduate School 
                      (Enstitü Müdürü 

Note: If the financial status of the student is closed, registration cannot be done 
(Not: Mali onayı olmayan öğrencilerin kaydı yapılamayacaktır.) 

The Reason for Late Registration: (Geç Kayıt Sebebi) 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


