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2017 – 2018 eğitim öğretim yılı güz döneminde Enstitünüz ….…………………………………………………………… Anabilim Dalı ………………………………………….. Programına kesin kayıt hakkı kazandım. Ancak başka bir Yükseköğretim Kurumunda kaydım bulunduğundan 13.09.2017 tarihine kadar kaydımın silindiğine dair belge getirmediğim takdirde kazanılmış haklarımdan feragat etmeyi kabul ediyorum. 
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