
…./…./201..

TIP FAKÜLTESİ DEKANLIĞINA
        …./…./201..     tarihinde yapılmış olan …. sınıf ……………………...............................

Ders/Staj  Kurulu teorik sınav sonucumun yeniden  değerlendirilmesi  için  gereğinin yapılmasını arz  ederim.

                                                                                            
İmza

                                                                                                …...........(Ad Soyad).............

Öğrenci No:

Sınıf:

Cep Tel:

e-mail:


…./…./201..

  TIP FAKÜLTESİ DEKANLIĞINA
        …./…./201..    tarihinde yapılmış olan …. sınıf ……………………...............................

Ders/Staj Kurulu ………………………….. Anabilim Dalı Uygulama sınav sonucumun yeniden değerlendirilmesi için gereğinin yapılmasını arz ederim.

                                                                                            
İmza

                                                                                                …...........(Ad Soyad).............

Öğrenci No:

Sınıf:

Cep Tel:

e-mail:

…./…./201..

  TIP FAKÜLTESİ DEKANLIĞINA
        …./…./201.. tarihinde yapılmış olan …. sınıf ……………………...................................
Ders/Staj Kurulu sınavındaki  …………………………………………..Anabilim Dalı’na ait  “..……………………………………………………………………………………….” konulu sorunun/soruların …………………………………………………………nedenlerinden dolayı iptal edilmesini istiyorum.

          Gereğinin yapılmasını arz ederim.

                                                                                            
İmza

                                                                                                …...........(Ad Soyad).............

Öğrenci No:

Sınıf:

Cep Tel:

e-mail:
