SAKARYA UYGULAMALI BİLİMLER ÜNİVERSİTESİ
LİSANSÜSTÜ EĞİTİM ENSTİTÜSÜ MÜDÜRLÜĞÜNE

………………………………………………………..………...... (Kayıt Yaptırmak İstediğiniz Bölüm Adı) Enstitü Anabilim Dalına lisansüstü öğrencisi olarak kayıt yaptırdım.

1. Sakarya Uygulamalı Bilimler Üniversitesi dışında başka bir üniversitede; araştırma görevlisi, öğretim görevlisi, uzman, okutman kadrosunda (Üniversitesinden yazılı izni olanlar hariç) olmadığımı,
2. Sakarya Uygulamalı Bilimler Üniversitesi Lisansüstü Eğitim ve Öğretim Yönetmeliği ve buna bağlı olarak çıkarılan Senato Esaslarında belirtilen hükümler çerçevesinde öğrenciliğimi sürdüreceğimi, bilmek zorunda olduğum bu hükümler ile ilgili yaşayacağım olumsuzluklar için, Danışman veya Enstitü yönetimini sorumlu tutmayacağımı, enstitünün resmi web sayfasında ilan edilen bilgilendirmelerin ve duyuruların tarafıma yapılmış sayıldığını, kayıt esnasında enstitü tarafından verilen elektronik posta adresini ve teslim edilen bilgilendirme notlarını takip etmekle yükümlü olduğumu,
3. Kişisel Verilerin Korunması Kanunu kapsamında Enstitü web sayfasında ilan edilen kurul kararlarında öğrencilik sürecimle ilgili alınan kararların ilan edilmesini kabul ettiğimi,


Beyan eder; beyanım dışında ortaya çıkabilecek herhangi bir durumda; Enstitünüzden kaydımın silinmesini kabul ederim.
                                                                 Tarih

: …..… /……./ 2025
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