
 

 

            ……/…… /……… 

 

 

MARMARA ÜNİVERSİTESİ 

ATATÜRK EĞİTİM FAKÜLTESİ DEKANLIĞINA 

 

 

Aşağıda bilgilerini verdiğim bölüm/programdan belirtmiş olduğum gerekçe üzerine kendi isteğim ile kaydımı 

sildirmek istiyorum. 

 

 

 

Telefon :          İmza           :  

E-Posta :         TCKN          : 

İkametgah Adresi :        Adı Soyadı :  

 

 

 

Öğrenci No :  

Bölüm / Anabilim Dalı:     

Gerekçe :  

 

 

 

Kütüphane (Borcu Yoktur) 

İmza         :  

Ad Soyad : 

       

Ek: Kimlik Fotokopisi  

 


