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SAĞLIK BİLİMLERİ ENSTİTÜSÜ
ÖZEL ÖĞRENCİ DERS ALMA FORMU (YÜKSEK LİSANS/DOKTORA)

… /…/20..

SAĞLIK BİLİMLERİ ENSTİTÜSÜ MÜDÜRLÜĞÜNE,
              Enstitünüz ………………….……………………….. Tezli/Tezsiz Yüksek Lisans ve/veya Doktora programında Özel öğrenci statüsünde aşağıda belirtilen dersleri almak istiyorum.

Gereğini müsaadelerinize saygılarımla arz ederim.
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ALMAK İSTEDİĞİ DERSLERİN:
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UYGUNDUR
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…………………………………			……………………………
Ana Bilim Dalı Başkanı Onayı				                    Mali İşler Onayı






· AÇIKLAMA: Özel öğrenciler, bir yarıyılda en çok iki ders alabilirler. 

www.acibadem.edu.tr
Telefon: 0 (216) 500 43 35 	E-Posta: sbe@acibadem.edu.tr
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