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İSTANBUL SAĞLIK VE SOSYAL BİLİMLER MESLEK YÜKSEKOKULU MÜDÜRLÜĞÜ’NE 

 

 
         Meslek Yüksekokulunuz……………………………………………………………Programı,  

……………………..  numaralı  öğrencinizim.  …... /….. Eğitim  Öğretim….…….Yarıyılında 

Meslek Yüksekokulunuza kayıt oldum. Kurumlar arası Yatay Geçiş / Ek Madde 1 ile 

Meslek Yüksekokulunuzdan ayrıldığımdan dolayı ve …../….Eğitim Öğretim…………...… 

yarıyılına ait yatırmış olduğum …………………… TL öğrenim ücretinin……………...….. ait 

…………………………………………….. Bankası / ……………………………...……….. Şubesi 

TR……………………………………………………………………………………………. nolu İBAN 

numarasına iade edilmesini talep ediyorum. 

 

        Gereğini bilgilerinize arz ederim. 

 

                                                                                  Ad Soyad: 

                                                                                           İmza: 

 

 

 

 

Adres: 

 

 

 

Tel: 


