o TC. L Dokiiman No:DHF-FRM-021
iZMiR DEMOKRASI UNiVERSITESI

DIS HEKIMLIGI FAKULTESI 'Yayin Tarihi: 24.10.2023

MAZERET SINAVI BASVURU FORMU Rev. No /Tarihi:

Sayfa Sayisi: 1/2

AD SOYAD OGRENCI NO

(Name Surname) (Student No)

FAKULTE/Y.OKUL TC KIMLIK NO

(Faculty/College) (identity no)

PROGRAM TELEFON NUMARASI

(Departmat) (Phone Number)

E-Posta TELEFON NUMARASI 2.

(E-mail) (Phone Number)

.......................................... Fakdltesi/Yiiksekokulu

................................................ Bélimdi ................... Numarali &grencisiyim.

Mazeretim sebebi ile giremedigim agagida belirtilen dersin mazeret sinavina girebilmem
icin geregini bilgilerinize arz ederim.

ADRES Tarih
(Adresses) (Date)
imza
(Signature)
Ders Kodu Dersin Adi Subesi Dersi Veren Ogr.Uyesi

o Mazeret sinavi ilgili ybnetim kurulunca kabul edilen hakli ve gegerli bir sebeple sinavlara katilmayan
ogrenciler igin agilan sinavdir. Mazeret sinav hakki, sadece ara sinavlar igin verilir.

e Bagvuru ilgili akademik birim égrenci islerine yapilacaktir.



