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KAHRAMANMARAŞ SÜTÇÜ İMAM ÜNİVERSİTESİ
İLAHİYAT FAKÜLTESİ DEKANLIĞINA


          
           …………/………… Eğitim-Öğretim yılı ……………..………………………….. Fakültesi, ………………….. nolu Hazırlık (Arapça) öğrencisiyim; ………………………  tarihinde yapılacak olan Arapça Muafiyet Sınavına girmek istiyorum.
           Gereğinin yapılmasını saygılarımla arz ederim. ……/……/.2020


Adı Soyadı
....................................
     İmza


                                                                           
         Adres :  …………………………………………                                          
                      …………………………………………
        Telefon: ……………………………..                                                            



