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ULUDAĞ ÜNİVERSİTESİ
ORHANGAZİ MESLEK YÜKSEKOKULU MÜDÜRLÜĞÜNE
              Yüksekokulunuz……………………………… Programı……….................……numaralı öğrencisiyim. 

1(Bir) saat içinde geri getirmek şartıyla lise diplomamın aslını talep ediyorum. Diplomamı belirttiğim süre içinde tarafınıza ulaştıramadığım taktirde kaydımın silinmesi için başlatılacak işlemlerde itiraz hakkımı kullanmayacağımı bildiririm.

             Gereğini bilgilerinize arz ederim.







………/……../……





Adı Soyadı
:





İmza

:

Adres                   :

Ev Telefonu        :





Cep Telefonu      :

E-Mail                 :





Not: 1-Öğrenci Kimliğinizi Öğrenci İşleri Birimine Teslim Ediniz.

        2-Bilgilerinizi Eksiksiz Doldurunuz.
Uludağ Üniversitesi Orhangazi Meslek Yüksekokulu 16800 Orhangazi/BURSA
Ayrıntılı Bilgi
Tel:0224 573 98 62-5740462          Fax:0224  573 98 63
Zeki B. Sekreter

 e-posta: omyosek@uludag.edu.tr   Web: http://orgmyo.uludag.edu.tr/

