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	Meslek Yüksekokulumuz 				 Programı I. Öğretim / II. Öğretim  			 numaralı son sınıf öğrencisiyim. Aşağıda kodunu ve adını belirttiğim dersin, 2020-2021 Eğitim Öğretim Yılı Güz Yarıyılı sonu itibarı ile yapılacak olan Tek Ders sınavına girmek istiyorum.
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