
  
 

T.C. 

AYDIN ADNAN MENDERES ÜNİVERSİTESİ 

Eğitim Fakültesi Dekanlığı’na 

 

Tek Ders Sınavı Başvuru Formu 

 

 

Fakülteniz ……………………………………………..Lisans Programı …………..      

numaralı öğrencisiyim. 20…-20… Güz /Bahar Yarıyılı sonunda yapılacak olan Tek Ders 

Sınavına katılmak istiyorum.                                                                             

  

               Gereğini arz ederim.                                                                 /     / 20…                                    

  

 

                                                                                                                  İmza :              

                                                                                                                                                                                  

   

 

Başvuruda Bulunan Öğrencinin:  

 

 Adı-Soyadı :  

  

 Öğrenci No :  

  

 Telefon No  :  

  

 

Öğrencinin Katılacağı Tek Ders Sınavının:   
 

 Ders Adı:   

 

 Ders Kodu:   

 

 Ders Öğretim Elamanı :  

 

       


