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OSMANİYE KORKUT ATA ÜNİVERSİTESİ
OSMANİYE MESLEK YÜKSEKOKULU 

…………………………………………………………………………………………………BÖLÜM BAŞKANLIĞINA


Bölümünüz …………………………….  numaralı öğrencisiyim. Üniversitemizin Önlisans ve Lisans Eğitim Öğretim Yönetmeliğinin 6. Maddesi kapsamında yapılacak olan Ek Sınav 1  / Ek Sınav 2  hakkından yararlanmak istiyorum. 

Gereğini arz ederim.
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