
REKTÖRLÜK MAKAMINA 
(Sağlık Kültür ve Spor Daire Başkanlığı) 

Samsun Üniversitesi bünyesinde faaliyet gösterecek 
.......................................................  topluluğunu aşağıda imzaları bulunan üyeler olarak 
kurmak istiyoruz. 

Bilgilerinizi ve gereğini arz ederiz. ……../……../202.. 

..........................................................................Topluluğu 

Kurucu Öğrenci Üye Listesi 

Sıra 
No Öğrencinin Adı Soyadı Fakülte/Y.O./M.Y.O./   

Enstitü 
Bölüm/Program/ 
Anabilim Dalı/ 

     Öğrenci No İMZA 

1 

2 

3 

4 

5 

6 

7 

8 

9 

10 
Not:  En az 10 (on) kurucu üye olmalıdır. 

Akademik Danışman Önerisi: 

  Unvanı             Adı ve Soyadı           Birimi 
1- 
2- 

İletişim Bilgileri 

Telefon No: 
e.mail:

 Ek: 1.Öğrenci Belgeleri 
2. Topluluğun Kuruluş Amacı

 

 
  

 

Doküman No  

Yayın Tarihi   

Revizyon No   

Revizyon Tarihi   
Sayfa No  

 
 
  

   

   
      

00

1

     SAMSUN ÜNİVERSİTESİ
ÖĞRENCİ TOPLULUĞU KURULUŞU     

BAŞVURU  FORMU

S4.7.1/FRM01

18.05.2021
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