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TDS SINAVINA

KATILIM TALEP FORMU
	Adınız
	:
	

	Soyadınız
	:
	

	Uyruğunuz
	:
	

	Baba adınız
	:
	

	Anne adınız
	:
	

	Whatsapp Telefonunuz
	:
	

	E-Posta Adresiniz
	:
	

	İkamet Adresiniz
	:
	

	Girilecek Sınav Tarihi
	:
	



Ek Belgeler:
· Pasaport
· Fotoğraf

Formu doldurduktan sonra, formu ‘WORD’ formatında vesikalık fotoğraf, pasaport taramaları ile birlikte info@onlinetds.org adresine göndermeniz rica olunur
Telefon	: +90 312 439 43 01
GSM	: +90 533 486 63 65
Fidanlık Mah. Ziya Gökalp Cad. Şener-Onar İş Merkezi
No: 23 / 6 Kat: 2 Kızılay P.K. 06420 Çankaya / ANKARA
Web	: www.onlinetds.org
E-Posta	: info@onlinetds.org
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