
TELAFİ FORMU - MAKE UP FORM


BURSA TEKNİK ÜNİVERSİTESİ 
YABANCI DİLLER YÜKSEKOKULU MÜDÜRLÜĞÜNE
[bookmark: _GoBack]TO BURSA TECHNICAL UNIVERSITY
DIRECTORATE OF SCHOOL OF FOREIGN LANGUAGES

……………………. nedeniyle …./…./20…. tarih(ler)inde yapamadığım derslerin aşağıda belirtilen tarihlerde telâfisi için izin verilmesini arz ederim.
(I kindly request your approval for the make up of the lessons which were cancelled on …./…./20….  due to ………………… .)	

Adı Soyadı (Name Surname) 
Tarih (Date)

                                                                                                                         
	Grup Kodu
(Group Code)
	Dersin Yapılamadığı Tarih
(Cancelled Date)
	Dersin Yapılamadığı Saatler 
(Cancelled Hours)
	Telafi Tarihi

(Make-Up Date)
	Telafi Saati
(Make-Up Hours)
	Telafinin Yapılacağı Derslik
(Make-Up Location)
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