T.C.

ERCİYES ÜNİVERSİTESİ

ADALET MESLEK YÜKSEKOKULU MÜDÜRLÜĞÜ
…….……………………..... Bölümü Başkanlığına

          
Yüksekokulunuz………………………………Programından……....……………….………………sebebinden dolayı kendi isteğimle kaydımın silinmesini istiyorum.

        
Kaydımın silinmesi için gereğinin yapılmasını arz ederim. ...... / ......  20….

Adı, Soyadı                            : …………………………………..                                 

Öğrenci  No
    

: .....................................................

Bölüm / Sınıfı

      
: .....................................................                     .      

Kayıt Olduğu Öğretim Yılı 
: ................................ ....................                                              İmza

Adres :  ………………………………………………………………...........................

Tlf (GSM) :  ………………………………                                                            

EKLER:

EK 1- Okulumuz Kütüphanesinden almış ise Kitaplar  
