
  TC Kimlik No :

  Adı Soyadı  :

  Sicil No  :

  Ünvanı  :

  Görevi :

  Fakülte/Yüksekokul/Enstitü :

  Bölüm/Program  :

  Bölüm/Program(İkinci Öğretim)  :

        Üniversite Kadrosunda

Üniversite Dışından

  Telefon :

  e‐mail  : @kastamonu.edu.tr

Ad Soyad
İmza

Not: Kayıt işlemleri için öncelikle Bilgi İşlem Daire Başkanlığından e‐posta hesabı açtırınız ve ÖİBS kayıt formunda istenen bilgileri  
eksiksiz olarak doldurunuz. Bilgileri eksik ve onaysız olarak gönderilen formlar dikkate alınmayacaktır. 

Lisans/Önlisans Bölüm Başkanlığı

Lisans/Önlisans Öğrenci İşleri

Enstitü Bölüm Başkanlığı

Enstitü Öğrenci İşleri

Kullanıcı Adı: Kullanıcı Adı:

Fakülte/Yüksekokul/Enstitü

  Durumu 

Onay

ÖĞRENCİ İŞLERİ BİLGİ SİSTEMİ KAYIT FORMU

:

  Talep Edilen Şifre

Lisans/Önlisans Akademisyen Girişi

Lisans/Önlisans Bölüm Başkanlığı

Lisans/Önlisans Öğrenci İşleri

Kullanıcı Adı: Kullanıcı Adı:

Değişiklik Durumu olup 

İptal Edilecek Şifre

Enstitü Akademisyen Girişi

Enstitü Bölüm Başkanlığı

Enstitü Öğrenci İşleri

esra avanoğlu
(KYS-FRM-030; Revizyon Tarihi: …/…/…; Revizyon No:00)


