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T.C. 

SELÇUK ÜNİVERSİTESİ 
FEN FAKÜLTESİ DEKANLIĞINA 

 
 

    Aşağıda bilgileri yer alan ........................................ Fakültesi ........................ Bölümü 

........................ numaralı öğrencisiyim. Başvuru koşullarını sağlamış olup, Fakülteniz 

............................ Bölümünde Çift Anadal Programına başvurumun değerlendirilmesini talep 

ediyorum. Gereğini  arz ederim.  .…/.…/202… 

 
Adı-soyadı  : 

İmza            : 

 

 

Öğrencinin bağlı olduğu Fakülte                 : 

Öğrencinin anadal diploma programı         : 

Öğrencinin sınıfı                                             : 

Anadal diploma programı not ortalaması   : 

Telefon: 
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