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SELÇUK ÜNİVERSİTESİ

AKŞEHİR İKTİSADİ VE İDARİ BİLİMLER FAKÜLTESİ DEKANLIĞINA

Fakültenizin …………………………… Bölümü ……………….. numaralı …… sınıf  ……….. öğretim öğrencisiyim. 20…-20… Eğitim Öğretim Güz/Bahar döneminde, alttan almam gereken ancak kapatılan derslerin aşağıdaki tabloda belirttiğim derslerle eşleştirilmesinin yapılmasını istiyorum. 
Gereğini bilgilerinize arz ederim.











İmza









      Adı Soyadı 

Cep Telefonu: 
E-mail:
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