
S.N. Dersin Adı Öğrenci No
Öğrencinin 

Adı SOYADI
Eski Not

Eski 

Harf 

Notu

Yeni Not

Yeni

Harf 

Notu

Değişiklik Nedeni

Tarih :…../…../20….. Tarih :…../…../20…..

Öğretim Elemanı (Onaylayan) Dekan Yardımcısı

İMZA               : İMZA               :

UNVANI          : UNVANI          :

ADI SOYADI  : ADI SOYADI  :

     20......-20....... Eğitim-Öğretim Yılı ............... dönemi  .......................... sınavı* için sınav notlarının tabloda gösterildiği şekliyle 

değiştirilmesi hususunda gereğini bilgilerinize arz ederim. 

(Dilekçeye öğrencilerin sınav kağıtlarının fotokopileri mutlaka eklenmelidir)

Sınav Notu Değişiklik Dilekçesi

AFYON KOCATEPE ÜNİVERSİTESİ

T.C

İlahiyat Fakültesi Dekanlığı


