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	BÖLÜMÜ/PROGRAMI
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	HANGİ MATEMATİK DERSİNE KATILMAK İSTİYORSUNUZ? (YALNIZCA DEVAM EDEBİLECEĞİNİZ PROGRAMI SEÇİNİZ)
	          Temel Matematik 

          DGS Matematik

	DERSLERE HANGİ GÜNLER DEVAM EDEBİLİRSİNİZ?
(UYGUN OLAN BÜTÜN OPSİYONLARI SEÇEBİLİRSİNİZ)
	           Pazartesi 13:30-15:30

           Pazartesi 16:00-18:00

            Salı 14:00-16:00                    


            Perşembe 13:00-15:00



