T.C.

MUNZUR UNiVERSITESI

Bilgi islem Daire Baskanhg

KULLANICI YETKILENDIRME FORMU

T.C. KIMLIK NO* ADI SOYADI*
Fak./Daire Bsk./... :
GOREV YERI* Sb Mid./Bslim /... :
Anabilim Dal1 /...
CEP TELEFONU * UNVANI*
E-POSTA
DURUM=* (Universite personeli degilse Kurum Dis1 isaretlenerek bagh .
oldugu kurum bilgisi yazilir.) D Kurum I¢i D Kurum Dig1 .

UBYS KULLANICI GRUBU YETKISi

D EBYS-Belge
Kullanicisi

D Ogretim Elemani

D Servis Talep
Takip Islemleri

D Ogrenci Isleri
Kullanict

D Ogrenci Isleri
Yonetici**

D Ogrenci Isleri
Boliim Bagkani

BIRIM AMIRI KASE / IMZA
(DEKAN/ENSTITU MUDURU/ YUKSEKOKUL
MUDURU/DAIRE BASKANI/FAKULTE
SEKRETERI/ENSTITU SEKRETERI/YUKSEKOKUL

SEKRETERI)

Kurum biinyesinde kullanilacak verilerin paylagilmasini kabul ediyorum.

Yukaridaki bilgilerin tarafima ait oldugunu beyan eder, e-posta adresimden ve UBYS hesabimin kullaniimindan

dogacak her tiirlii sorumlulugu kabul ederim.

*Yukartda bulunan tiim alanlarmin doldurulmas: zorunludur.
**QOgrenci Isleri Yonetici kullanict grubu Fakiilte/Enstiti/MYO Bu birimlerdeki idareci (Sekreter, Miidiir vb) roliindeki yoneticiler igin yetkilendirilecektir.

KULLANICI iMZA

Asagidaki bilgiler Baskanhigimizca doldurulacaktir.

Kullaniciy1 Olusturan Personel

imza




