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YALOVA ÜNİVERSİTESİ TERMAL SAĞLIK HİZMETLERİ MESLEK YÜKSEKOKULU
TEK DERS SINAVI BAŞVURU DİLEKÇESİ



YALOVA ÜNİVERSİTESİ
TERMAL SAĞLIK HİZMETLERİ MESLEK YÜKSEKOKULU MÜDÜRLÜĞÜNE

Meslek Yüksekokulunuz ………………….……….. Bölümü .......................  numaralı  öğrencisiyim. 202.. - 202..  Eğitim-Öğretim Yılı ……….. Yarıyılı itibariyle mezun olabilmem için  …….  dersim kalmıştır. Aşağıdaki tabloda bilgilerini verdiğim dersten sınava katılmak istiyorum.
	Sınavına Girmek İstediğim Ders Bilgileri

	Kodu
	Dersin Adı
	Dersin Öğretim Üyesi
	T
	U
	Kr
	AKTS

	
	
	
	
	
	
	


Yalova Üniversitesi Lisans Eğitim-Öğretim Sınav Yönetmeliğinin 30. maddesi uyarınca tek ders sınavına girebilmek için gerekli işlemlerin yapılmasını arz ederim.

	Adres
	:
	
	
	

	Telefon
	:
	
	
	.. / .. / 202.

	E-posta
	:
	
	
	Öğrenci Adı Soyadı, İmza


	Danışman Onayı
	:
	

	Tarih, İmza


	:
	


