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ERZURUM TEKNİK ÜNİVERSİTESİ
Sosyal Bilimler Enstitüsü Müdürlüğü


Kayıt Sildirme Dilekçesi

I. Öğrenci Bilgileri

	Adı:
	
	Anabilim Dalı:
	

	Soyadı:
	
	Bilim Dalı:
	

	Numarası:
	
	Tarih:
	

	Danışmanı:
	
	Cep Telefonu:
	

	Adresi:
	

	Programı:
	 FORMCHECKBOX 
 Yüksek Lisans            FORMCHECKBOX 
 Doktora           FORMCHECKBOX 
 Tezsiz Yüksek Lisans


Enstitünüzün kayıtlı öğrencisiyim. Kendi isteğimle kaydımı sildirmek istiyorum. Gereğini saygılarımla arz ederim.
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	Öğrenci Adı Soyadı 


