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Ders Kaydına Eklenecek Dersler
	Ders kodu
	Ders Adı
	AKTS 
	Ders Öğretim Elemanı
	Şube  

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	



  Ders Kaydından Çıkarılacak Dersler                        					
	Ders kodu
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