
 

 

 

GAZİ ÜNİVERSİTESİ 

ECZACILIK FAKÜLTESİ DEKANLIĞINA 

 

 

 

 

 

Fakülteniz ………..…………. numaralı öğrencisiyim. Yıldızlar Takımı Sertifika Programına 

katılmak istiyorum. 

Gereğini saygılarımla arz ederim. 
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