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BAŞVURDUĞU ÇİFT ANADAL/YANDAL PROGRAM BİLGİLERİ 

Fakülte: : 

Program Türü :  Çift Anadal        Yandal 

Program Adı : 

 

Çift Anadal/Yandal Esasları 

 

MADDE 30 – (1) Çift anadal ve yandal programına başvuru şekline ilişkin esaslar aşağıda belirtilmiştir: a) (Değişik RG. 25.04.2019/30755 sy.) Çift anadal 

programına, kayıtlı olunan programın en erken üçüncü yarıyılın başında, en geç ise dört yıllık programlarda beşinci yarıyılın başında, beş yıllık programlarda 

yedinci yarıyılın başında, altı yıllık programlarda ise dokuzuncu yarıyılın başında akademik takvimde belirtilen süreler içerisinde başvurulabilir. b) (Değişik RG. 

25.04.2019/30755 sy.) Yandal programına, kayıtlı olunan programın en erken üçüncü yarıyılın başında, en geç ise dört yıllık programlarda beşinci yarıyılın 

başında, beş yıllık programlarda yedinci yarıyılın başında, altı yıllık programlarda ise dokuzuncu yarıyılın başında akademik takvimde belirtilen süreler içerisinde 

başvurulabilir.  

MADDE 31 – (1) Bir öğrencinin çift anadal ya da yandal programına kabul edilebilmesi için: a) Başvurduğu döneme kadar kayıtlı bulunduğu anadal programında 

almış olduğu derslerin tümünü başarı ile tamamlamış olması, b) (Değişik RG. 28.09.2020/31258 sy.) Çift anadal programı için başvuru anında anadal 

programındaki genel not ortalamasının en az 2.75 ve anadal programının ilgili sınıfında başarı sıralaması itibarıyla en üst %20’sinde bulunması ya da anadal 

programındaki genel not ortalamasının en az 2.75 olması ve çift anadal yapılacak programın öğrencinin yerleştirilmiş olduğu taban puanından az olmamak üzere 

yerleştirme puanına sahip olunması, c) Yandal programı için başvuru anında anadal programındaki genel not ortalamasının en az 2.50 olması gerekir. 

İmza: 

ANADAL DANIŞMANININ GÖRÜŞÜ  ANADAL BÖLÜM BAŞKANI GÖRÜŞÜ 

 

 

 

İmza: 

  

 

 

İmza: 
 

BAŞVURULAN PROGRAM ÇAP DANIŞMANI  BAŞVURULAN PROGRAM BÖLÜM BAŞKANI 

 

 

 

İmza: 

  

 

 

İmza: 
 

FAKÜLTE YÖNETİM KURULU 

 

 

 

Tarih: …../…../20….. 

Dilekçe No: …………….... 
Fakülte tarafından doldurulacaktır. 


