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T.C. 

SELÇUK ÜNİVERSİTESİ 
FEN FAKÜLTESİ DEKANLIĞINA 

 
Fakültenizin ……………………… Bölümü, …………….. numaralı öğrencisiyim. Kaydımı 

kendi isteğimle sildirecek olup, ............................................................................. eğitim-öğretim 

yılına/yıllarına ait öğrenci kimliğimi/kimliklerimi kaybettim. Bu nedenle, konu ile ilgili doğacak tüm 

hukuki sorumlulukların tarafıma ait olduğunu arz ederim. ..…/…../202… 
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