Form No: 50

KOCAELIi UNIVERSITESI
FEN BILIMLERI ENSTITUSU

Tarih:

iZIN ISTEK FORMU

OGRENCI BILGILERI
No

Adi, Soyadi
Anabilim Dali
Programi [J Yiksek Lisans (TEZSIiZ) O Yiksek Lisans (TEZLI) LI Doktora

iletisim Bilgileri
(adres, e-posta, tel.)

Talep edilen izin sUresi | ....... yariyil
izin baslangici 20....-20.... Gz / Bahar
GEREKCE

Yukarida belirttigim gerekceyle, 20....-20.... Guz / Bahar yariyilindan baslamak tzere ...... yariyil sireyle
izinli sayllmam hususunda geregini saygilarimla arz ederim.

Ogrenci Ad, Soyad:

imza:
ONAYLAR
UNVAN, AD, SOYAD imzA
DANISMAN
ANABILIM DALI BASKANI

Mazeret, izin ve 6grenime ara verme islemleri Kocaeli Universitesi Lisansiistii Egitim ve Ogretim Yénetmeligi Madde
50 hikimlerine gore yuritilmekte olup yapilacak taleplerde Madde 50’de yer alan hususlar dikkate alinmalidir.



