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	T.C.

PAMUKKALE ÜNİVERSİTESİ

Serinhisar Meslek Yüksekokulu 


	   


NOT ONAY KALDIRMA İSTEK FORMU
Aşağıda bilgileri bulunan görevlendirilmiş olduğum derslerin Final/Bütünleme sınavı not onaylarının kaldırılmasını arz ederim.

Tarih :







     İmza








Öğretim Elemanı Unvanı, Adı Soyadı

	Dersin Kodu
	Dersin Adı
	Şube No
	Bölüm 

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


UYGUNDUR


UYGUN DEĞİLDİR

                                                                      

Uygunluk Görüşü Veren: Eğitim-Öğretimden Sorumlu Müdür Yardımcısı

Ad-Soyad:
Tarih:

İmza

Uygun Değil İse Gerekçe:
