T.C.
KASTAMONU ÜNİVERSİTESİ
Daday Nafi ve Ümit Çeri Meslek Yüksekokulu Müdürlüğü
……………………. Bölüm Başkanlığına


Yüksekokulunuz ………..…………… numaralı	Programı
öğrencinizim. Kastamonu Üniversitesi Yabancı Diller Yüksekokulu tarafından düzenlenecek olan “Zorunlu Yabancı Dil (İngilizce I-II) Dersleri Muafiyet Sınavı”na katılmak istiyorum. 
Gereğini saygılarımla arz ederim.
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………………………………………
………………………………………	             
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