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Telefon (266) 374 3388 Telefon (266) 373 15 04 / (266) 373 27 40 

İsim Altan DEMİREL İsim Yaşar CİĞER 
Unvan Okul Müdürü Unvan İlçe Milli Eğitim Müdürü
Adres Cennetayağı Mah. 6022. Sok. No: 8 Edremit Adres Soğanyemez Mah. Yılmaz Akpınar Bulvarı No:9 Edremit

Faks (266) 374 3389 Faks (266) 374 10 49 
E-Posta 759627@meb.k12.tr / 759628@meb.k12.tr E-Posta edremit10.meb.gov.tr

7 1 SAATÖğrenim Belgesi Verilmesi Dilekçe

            Başvuru esnasında yukarıda belirtilen belgelerin dışında belge istenmesi, eksiksiz belge ile başvuru yapılmasına rağmen hizmetin belirtilen sürede 
tamamlanmaması veya yukarıdaki tabloda bazı hizmetlerin bulunmadığının tespiti durumunda ilk müracaat yerine ya da ikinci müracaat yerine başvurunuz.
İlk Müracaat Yeri Okul Müdürlüğü İkinci Müracaat Yeri İlçe Milli Eğitim Müdürlüğü

6 5 İŞ GÜNÜTamamlayıcı Eğitim 
Başvurularının Alınması

Dilekçe
BEP birimi kararı

4 1 SAAT
Diplomasını Kaybedenlere 
Diploma Kayıt Örneğinin 
Verilmesi

Dilekçe

Belge başkası tarafından alınacaksa vekaletname

Nüfus cüzdanı ibrazı

5 1 SAATBelge Kaybında Bir 
Suretinin Verilmesi

Dilekçe

Belge başkası tarafından alınacaksa vekaletname

Nüfus cüzdanı aslı ibrazı

2 1 İŞ GÜNÜNakil ve Geçişlerin 
Yapılması Dilekçe

3 1 SAATÖğrenci Belgesi Verilmesi Dilekçe

HAMİYYET-FERUDUN SÖZEN ÖZEL EĞİTİM UYGULAMA OKULU (I. II. KADEME) MÜDÜRLÜĞÜ
HİZMET STANDARTLARI

HİZMETİN ADI

1 1 SAATKayıt ve Kabullerin 
Yapılması

Özel eğitim hizmetleri kurul yerleştirme kararı ve ekleri 

(Ram raporu, engelini tanıyan sağlık raporu vb.) 

Fotoğraf

BAŞVURUDA İSTENEN BELGELER
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