Tarih: / /

Egitim Fakultesi Dekanligina

Daha énce 6gretmenlik yaptigimdan dolayi Ogretmenlik Uygulamasi dersinden muaf olmak
istiyorum.

Geregini arz ederim.

Ogrenci Numarasi:

Ad-Soyad

imza

Ekler:

1- Calistigi kurumdan resmi yazi (Islak imzali)
2- SGK Hizmet Dokimi belgesi (Islak imzali) veya e-devlet ciktisi (Islak imzaya gerek yoktur.)

Teslim Eden Teslim Alan
Ad Soyad Ad Soyad
imza imza

Kayita gelmeden once bu formdan 2 adet doldurunuz. Formun 1 niishasiniileride
olusabilecek hata durumunda ibraz etmek icin saklayiniz.



