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	T.C.

GAZİOSMANPAŞA ÜNİVERSİTESİ

SAĞLIK BİLİMLERİ ENSTİTÜSÜ
Not Düzeltme Formu



Dersin
	Kodu ve Adı
	

	Anabilim Dalı
	

	Programı
	(   ) Yüksek Lisans         (   ) Doktora      (   ) (diğer, yazınız)  


Sınavın
	Yılı ve Dönemi
	20...- 20...     (  ) Güz      (   )  Bahar        (   ) (diğer, yazınız)

	Türü
	(   )  Arasınav                 (   ) Final           (   ) (diğer, yazınız)   

	Yılı ve Dönemi
	20...- 20...     (  ) Güz      (   )  Bahar        (   ) (diğer, yazınız)

	Yapılış Tarihi
	


Öğrencinin 
	Enstitü No
	Adı Soyadı
	Aldığı Notun

	
	
	Yanlışı
	Doğrusu

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


	…../…./20….
(Unvanı, Adı ve Soyadı)

Dersi veren Öğretim Üyesi 
(İmza)
	…../…./20….
(Unvanı, Adı ve Soyadı)

Anabilim Dalı Başkanı

(İmza)
	…../…./20….
(Unvanı, Adı ve Soyadı)

Fen Bilimleri Enstitüsü Müdürü

(İmza)
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