TURKIYE CUMHURIYETI
GIRESUN UNIVERSITESi REKTORLUGU
Sebinkarahisar Uygulamah Bilimler Yiiksekokulu Miidiirliigii’'ne
Asagida acitk  kimligim ve Ogrenci bilgilerim yazili olup, Universitenizden
“basarisizhk/ kendi istegim ile / disiplin / harg / yatay gegis / diger” nedeni ile iligigimin
kesilmesini talep ediyorum. Universitenizin diger birimleri ile ilisigim olmadigin1 ve dgrenci
kimligimi Miidiirliigiiniize gdndermeyi, beyanim haricinde olusabilecek problemlerde tiim

sorumlulugun tarafima ait oldugunu beyan ve taahhiit ediyorum.
Bilgilerinizi ve geregini arz ederim.
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Ogrencinin Ad1 ve Soyadt:

imzas1
ADI SOYADI OGRENCIi NUMARASI
T.C. KIMLIK NO BOLUMU
ANNE ADI CEP TELEFONU
BABA ADI ADRES:
DOGUM YERI
DoG_U_M
TARIHI

EK: Niifus Clizdani Fotokopisi

ACIKLAMALAR

1- Bu dilekce ve niifus ciizdani fotokopisinin, 6grencinin Universitemizde kayith e-posta adresinden,
Yiiksekokulumuz e-posta adresine (sebinubyo@giresun.edu.tr) ya da 0454 310 17 17 numarah faks
yoluyla Sebinkarahisar Uygulamali Bilimler Yiiksekokulu Miidiirliigiine iletilmesi gerekmektedir.

2. Bu dilekgeyi ve ekini gdnderen dgrenci kendi rizasiyla kaydinin silinmesini kabul etmis olup, biitiin
sorumlulugun kendisine ait oldugunu kabul eder.

3. Dilekgeyi gonderen dgrenci aym giin igerisinde Sebinkarahisar Uygulamali Bilimler Yiiksekokulu
Miidiirligii adresine dgrenci kimligini postalamak zorundadir. Kimlik gonderilecek adres asagida

belirtilmistir.

Adres: Giresun Universitesi Sebinkarahisar Uygulamali Bilimler Yiiksekokulu Midiirliigi
Sebinkarahisar Merkez Busait Mevkisi 28400 Sebinkarahisar/GIRESUN

Telefon: 0454310 17 10



TURKIYE CUMHURIYETI

GIRESUN UNIiVERSITESI

SEBINKARAHISAR UYGULAMALI BiLIMLER YUKSEKOKULU

AYRILAN OGRENCIYE AIT BILDIRIM FORMU

T.C KIMLIK NO
ADI

SOYADI

OGRENCI NO
SINIFI

PROGRAM
AYRILMA NEDENI

AYRILMA TARIHi

................. SEKRETERI

DEKAN/MUDUR



TURKIYE CUMHURIYETI
GIRESUN UNIVERSITESI

iLISIK KESME FORMU

SEBINKARAHISAR UYGULAMALI BILIMLER YUKSEKOKULU

Asagida agik kimligim ve ogrenim bilgilerim yazili olup, Universitenizden mezuniyet/
basarisizlik/kendi istegim ile/ disiplin/ har¢/ diger nedeni ile ilisigim kesilmistir. Konuya iliskin belgelerimin
hazirlanarak tarafima verilmesini istiyorum. Asagida yetkililerin imzasi ile belirlenenlerin disinda Universitenizin
Diger Birimleri ile ilisigim olmadigini beyan ederim.

Adresim ve Telefonum:

N (¢ - | A

(")grencinip Adi ve Soyadi

Imzasi

iLiSiGiNi KESEN OGRENCININ KiMLIiK VE OGRENIM BILGILERI

Adi Soyadr: Bu Kisim ilgili Birimin Ogrenci Isleri Tarafindan Doldurulacaktir.
T.C. Kimlik No: Kayit Tarihi:
Ogrencinin No: Mezuniyet Tarihi:
Programu: Mezuniyet YKK Sayisi:
Baba Ad: Mezuniyet YKK Tarihi:
Anne Adr: Kayit Sildirme Tarihi:
Dogum Yeri Ve
Tarihi:
Lise Diplomasinin Imza:
Ashni Teslim Aldim
Not: Bu Kisim Ogrenci Tarafindan
Doldurulacaktir.
Yukarida Kimligi Yazih Ogrencinin Birimimizle lisigi Yoktur.
BIRIMLER BiRiM YETKILISININ
ADI SOYADI / UNVANI TARIH / IMZASI
Miidiir

Yiiksekokul Sekreteri

Boliim Baskani

Staj Komisyon Baskani

Boéliim Laboratuvar Sorumlusu

Yiiksekokul Kitaphk
Sorumlusu

Saghk Karnesi Ve Ogrenci
Kimlik Denetimi

Merkez Kiitiiphane

Harg Dengtimi
(Ogrenci Isleri Daire
Baskanhg)

ACIKLAMALAR:
1.

Bu form doldurulup gerekli imzalari almadan fakiilteyi terk edenler hukuki sorumlulugunu yerine getirmemis sayilirlar, Diplomalarini alamazlar ayrica

haklarinda islem yapilir.

2. Bubelge yalmz Giresun Universitesi birimlerinde ve birolarinda gecerlidir. Bagka maksatla(askerlik tecili ise girme, dgrenim belgesi mezuniyetini

belgeleme gibi konularda) kullaniimaz.

3. imza islemleri numara sirasina gore yapilacak olup takip sirasina uyulacaktir. Miidir ve Sekreter imzasi toplu imzalandigi igin ogrencilerinin
kendilerinin imzaya gitmemesi gerekmektedir.
4.  Yuksekokulumuzdan saglik karnesi alanlar saglik kamesini iade edeceklerdir.

EK:
1. Ogrenci Kimlik Karti
2. Fotograf(Mezunlar) 2 adet




