
SÜLEYMAN DEMİREL ÜNİVERSİTESİ 

(Diş Hekimliği Fakültesi Dekanlığına) 

 

 

 

 Fakülteniz ……………………. öğrenci numaralı ……….. sınıf öğrencisiyim. 

………………………….. dersinden tek ders sınavına girmek istiyorum. 

 Bilgilerinize arz ederim. 

 

 

 

 

          Adı Soyadı 

              imza 

 


