
TUTANAKTIR 

 

​ Okulumuz 8/…. sınıfında öğrenim gören …………………….. numaralı 

………………………………………… (TCKN: …………………………………………) isimli 

öğrencinin velisine  ……………………………………………………………. yetersizlik alanında 

tanısı bulunduğu için 2025 MEB Merkezi Sınavı (LGS)’nda uygulanabilecek sınav tedbirleri konusunda 

bilgi verilmiştir. Öğrenci velisi 2025 MEB Merkezi Sınavı (LGS)’nda öğrencisine ilişkin sınav tedbiri 

uygulanması istemediğini ve öğrencisinin 2025 MEB Merkezi Sınavı (LGS)’ye girmeyeceğini beyan 

etmiştir.  

 

 

Bilgilendirme Yapan:​ Veli: 

Adı Soyadı:​ ​ Adı Soyadı: 

Okuldaki Görevi:​ İmza: 

İmza:​  

 

 

 

…. / 04 / 2025 

…………………………………………… 

Müdür Yardımcısı 


