	[image: image1.png]



	KAYDINI SİLDİREN ÖĞRENCİLER İÇİN

İLİŞİK KESME FORMU
	Doküman No
	FR-0030

	
	
	İlk Yayın Tarihi
	01.09.2020

	
	
	Revizyon Tarihi
	-

	
	
	Revizyon No
	00

	
	
	Sayfa
	1/1



	ADI ve SOYADI
	

	ÖĞRENCİ NO
	

	FAKÜLTE/MYO/ENSTİTÜ
	

	BÖLÜM/ ANABİLİM DALI /PROGRAM
	

	ADRES

	

	TELEFON
	
	TARİH
	

	İLİŞİK KESME NEDENİ
	KENDİ İSTEĞİ                             
	İMZA
	


ONAY ALINACAK BİRİMLER
	BÖLÜM BAŞKANLIĞI     

	1) Bölüm Başkanlığı Onayı
(Üzerinize kayıtlı ders araç gereç vb. Materyal bulunmadığına ilişkin onay alınması)


	ONAYLAYANIN ADI VE SOYADI:                                     Tarih
İMZA                                                                                    …./…./20…                                     



	KÜTÜPHANE VE DÖKÜMANTASYON DAİRE BAŞKANLIĞI     

	2) Kütüphane Daire Başkanlığı Onayı

(Üzerinize kayıtlı herhangi kitap, dergi, yayın v.b. doküman bulunmadığına ilişkin onay alınması)


	ONAYLAYANIN ADI VE SOYADI:                                     Tarih
İMZA                                                                                    …./…./20…                                     



	ÖĞRENCİ İŞLERİ DAİRE BAŞKANLIĞI     

	3) Öğrenci İşleri Daire Başkanlığı

(Kayıt silme işleminin yürütülmesine ilişkin onay alınması)


	ONAYLAYANIN ADI VE SOYADI:                                     Tarih
İMZA                                                                                    …./…./20…                                     



	
	


· İlişki kesme işlemlerinizin tamamlanabilmesi için yukarıda yazılı birimlerden onay alınması zorunludur.
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