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            Durumumun incelenerek Yatay Geçişime Engel Bir Durumun Olmadığı Dair işlemlerimin başlatılması hususunda;
          Gereğini bilgilerinize arz ederim.
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	DÜŞÜNCELER

	Kütüphane ve Dokümantasyon Daire Başkanlığı
	



	
	Yatay Geçişine Engel Yoktur 
      Vardır        Yoktur

	Fakülte Birim Öğrenci İşleri 
	



	
	“AGNO” ile Yatay Geçişine Engel Yoktur 
      Vardır        Yoktur

	
	
	
	“EK MADDE-1” ile Yatay Geçişine Engel Yoktur 
      Vardır        Yoktur


EĞİTİM FAKÜLTESİ DEKANLIĞI
 ( Öğrencinin Yatay Geçişine Engel Bir Durumun Olmadığına Dair Belge )




Yukarıda bilgileri bulunan öğrencinin Yatay Geçiş yapmasında herhangi bir sakınca yoktur.
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