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                                                    /      /     تاریخ:                                                                                             مدیر محترم گروه آموزشی ............ 

      

  باسلام واحترام؛   

شماره دانشـجویی............................................   به ..............................ي .......... ............ دانشجوي رشته....................جانب............. این     

ي  خواهشـمندم درخصـوص بررسـی کارنامـه     متقاضی تغییر رشته به کد رشته هاي زیر می باشم. .............................................کدملی  با

  مساعدت لازم مبذول فرمایید.جانب  ي این محرمانه

  دانشگاه می باشد. ي آزمون سراسري سال ورود به ي انتخاب رشته هاي درخواستی منطبق با دفترچه ضمنا اعلام می دارم کد رشته

                                                                                                                                                  

  شبانه روزانه/  دانشگاه مقصد   کد رشته  عنوان رشته ي مورد تقاضا  ردیف

1          

2          

3          

  ممنوع می باشد.روزانه دوره ي  به شبانهدوره ي از  ان دانشجویانتقال و تغییر رشته ي 

                      

 امضاء                                                                                                                                                       

  :معدل کل تعداد واحد اخذشده در نیمسال آخر:   تعداد واحد گذرانده: تعداد واحد اخذ شده:

  تعداد مشروطی: سنوات به نیمسال:   :تعداد مرخصی تحصیلی :معدل نیمسال قبل

  

    محترم دانشکده .......... ریاست 

  از نظر گروه آموزشی بلامانع می باشد.                                                          احتراماً، تقاضاي نامبرده   

مدیر گروه                                                                                                                                                                                                                                                                

                                                                                                                                           

   

  محترم آموزشی مدیر 

  جهت اقدامات بعدي تقدیم حضور می گردد.با نظر موافق نامبرده  ضايتقا باسلام واحترام، با توجه به نظر گروه آموزشی     

  

رئیس دانشکده                                                                                                                                                                                                                                     

 
  انشجوي گرامی! د

    .اعلام خواهد شد، به اداره ي آموزش دانشکده کاري هفته پس از یک ي این درخواست،  نتیجه

  خواهشمند است از مراجعه به سایر حوزه هاي دانشگاه جدا خودداري فرمایید

  

 

 ي محرمانهي محرمانه  فرم درخواست بررسی کارنامه فرم درخواست بررسی کارنامه 

 


