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Saglik Bilimleri Universitesi tarafindan adima diizenlenmis olan 6grenci kimlik kartimi kaybettim. Kayip

nedeniyle olusabilecek maddi ve hukuki tim yasal sorumlulugun sahsima ait oldugunu beyan ve taahhiit
eder, mezuniyet/ilisik kesme islemimin yapilmasi hususunda;

Geregini arz ederim.
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