T.C.
İstanbul Gelişim Üniversitesi
Yabancı Diller Yüksekokulu Müdürlüğü’ne,

Bilgilerim aşağıdadır. Ekte sunduğum belgeye istinaden İngilizce Hazırlık Programından muaf olmak istiyorum. Gereğini arz ederim.
	
	▼
	

	Ad soyad:
	

	TC Kimlik No/ Pasaport No.:
	

	Uyruk:
	

	Telefon No.:
	

	
	

	Öğrenci No.:
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Fakülte / Yüksekoku/Enstitü:



	Mühendislik ve Mimarlık Fak.

	
	Sağlık Bilimleri YO
	

	
	İktisadi, İdari ve Sosyal Bilimler Fak. 
	
	Uygulamalı Bilimler YO
	

	
	Güzel Sanatlar Fak.
	
	Beden Eğitimi ve Spor YO
	

	
	İstanbul Gelişim MYO
	
	Sağlık Hizmetleri MYO
	

	
	Sosyal Bilimler Enstitütsü
	
	Fen Bilimleri Enstitüsü
	

	
	Sağlık Bilimleri Enstitüsü
	
	

	Bölüm/Program:

	

	Ek:
	Lise Diploması
	
	Sınav Sonuç Belgesi 
	

	
	Not Döküm Belgesi 
	
	
	

	
	Diğer (belirtiniz) ………………………………………………………………………….



	
İmza:

Tarih:
	





[bookmark: _GoBack]To Principal’s Office
School of Foreign Languages, Istanbul Gelisim University
E-5 Yanyol No:259 Avcılar, İstanbul, 34310

Below you will find my details. I request to be exempted from English Preparatory Program based on the document(s) attached.
	
	▼
	

	Full name:
	

	National ID / Passport No.:
	

	Nationality:
	

	Telephone No.:
	

	
	

	Student Number:
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
Faculty / School/Institute:

	Faculty of Engineering and Architecture
	
	School of Health Sciences
	

	
	Faculty of Economics, Administrative and Social Sciences
	
	School of Applied Sciences
	

	
	Faculty of Fine Arts
	
	School of Physical Education and Sports
	

	
	Istanbul Gelişim Vocational School
	
	Vocational School of Health Sciences
	

	
	Institute of Social Sciences
	
	Institute of Science and Technology
	

	
	Institute of Health Sciences
	
	

	
Department / Program:
	

	
Attachment:
	High School Diploma
	
	Exam Result
	

	
	Transcript
	
	
	

	
	Other (specify) ………………………………………………………………………….



	
Signature:

date:
	




	Quality Assurance 
	
	Last updated on Friday, February 7, 2020



