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	ÖĞRENCİ BİLGİLERİ

	Adı Soyadı
	:      

	Okul No
	:      

	Sınıfı
	:  

	Bırakmak İstediği Dersin Kodu, Adı - Şubesi
	:      
     

	Almak İstediği Dersin Kodu, Adı- Şubesi
	:      
     

	Değişiklik Sebebi (Açıklama)
	:      
     
     
     
     

	
   /    / 20  





	(Öğrenci Adı Soyadı, İmza)

	



      

Dersin Sorumlu Öğretim Üyesi

	
 



Uygundur / Uygun değildir.
	
                  
            


                     (İmza)
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