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ANKARA SOSYAL BİLİMLER ÜNİVERSİTESİ REKTÖRLÜĞÜ
SAĞLIK KÜLTÜR ve SPOR DAİRE BAŞKANLIĞI 

KISMİ ZAMANLI ÖĞRENCİ ÇALIŞTIRMA PROGRAMI

BAŞVURU ŞARTLARI

KISMİ ZAMANLI ÖĞRENCİ ÇALIŞTIRMA TALEP FORMU

BAŞVURU YERİ
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