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Bu dokümanın güncelliği sadece “BASIM TARİHİNDE” geçerlidir. 

** GÜNCEL DOKÜMAN İÇİN AĞA BAKINIZ  ** 

 

T.C. 
BEYKOZ ÜNİVERSİTESİ 

 
…………………………………… Dekanlığına / MYO Müdürlüğüne, 

(Lütfen, yukarıdaki boşluğa belirtilen ilgili makamlardan uygun olanı yazınız.)  

 
DERS MUAFİYETİ BAŞVURU DİLEKÇESİ 

 
Okumuş olduğum …………………………………………………………………………… 

Üniversitesi………………………………………………..Fakültesi / Meslek Yüksekokulu’na 
ait transkriptimde başarılı olduğum ve Fakülte / Meslek Yüksekokulu’nuz müfredatında 
eşdeğer olan derslerden muaf olmak istiyorum.  

 
Gereğini bilgilerinize arz ederim. 

 
Öğrencinin; 

Öğrenci No  

Adı Soyadı  

Programı  

Sınıfı  

 
 
Not: Bu kısım özellikle ders / dersler belirtilecekse doldurulacaktır.  
 
Muafiyet İstenen Dersin / Derslerin; 

Kodu Adı 

  

  

  

  

 

 

EKLER :                                                                                                                      İmza 

 EK-1 Transkript                                                                                                         …………... 

 EK-2 Ders İçerikleri 

 EK-3 Ölçme ve değerlendirme yöntemlerini gösteren belge 


