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Öğrenci İşleri Daire Başkanlığı
[bookmark: _GoBack]KENDİ İSTEĞİYLE İLİŞKİ KESME FORMU

Öğrencinin;
Adı soyadı	:…………………………………………………………………………
Sınıfı 		:…………………………………………………………………………
Numarası	:…………………………………………………………………………
Telefon no 	:…………………………………………………………………………
Adresi   	:………………………………………………………………………………………………………………………………
Üniversitenizin ………………………………………………………………………………………….………………….Fakültesi/MYO
………………………..………………………………………… Bölümü………………………………………Numaralı öğrencisiyim. Geçici Mezuniyet Belgesi / diplomanın  tarafıma verilmesini arz ederim.
											...../ ….. 201….
           İmza 

                                                                           İlişiği yoktur.
                                                                           Adı,  Soyadı, İmza,  Tarih
	
Gökşen M. Yücel Spor Salonu


	

	
Kütüphane ve Döküm. Daire Başkanlığı

	

	Sağlık Kültür ve Spor Daire Başkanlığı
(Öğrenci Kulüp ve Topluluklar)
	

	Fakülte Bölüm Başkanlığı
	

	
Fakülte Ayniyat Birimi
	

	
Fakülte Öğrenci İşleri Birimi
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