
 فرم درخواست هم نیاز کردن درس

 )تعریف مورد خاص برای دانشجو(

 

وه
گر

ر 
دی

م
 

 مدیر محترم آموزش 

با سلام، بدین وسیله به استحضار می رساند که خانم .................................... دانشجوی رشته 

نیاز کردن درس ............................ با درس............................ برای .......... ورودی .............. جهت هم .....................

  نیمسال ............ سال تحصیلی .................... به حضور معرفی می گردد.

 نام و نام خانوادگی مدیرگروه:                                               

 تاریخ:                                                               

 امضاء:                                                             

ش
وز

 ام
س

شنا
ار

ک
 

 

......... سال  خانم ............................. دانشجوی رشته .......................... درس ................................. را در نیمسال

 تحصیلی ...................... با نمره ............... مردود شده است. 

 ام و نام خانوادگی کارشناس آموزش:ن                                             

 تاریخ:                                                               

 امضاء:                                                                         

ش
وز

 آم
دیر

م
 

 کارشناس رشتهجهت اقدام لازم توسط 

 نام و نام خانوادگی مدیر آموزش:                                            

 تاریخ:                                                           

 امضاء:                                                                     
س 

شنا
ار

ک
شته

ر
 

 بررسی شد و نتیجه به شرح زیر اعلام می گردد. نمره دروس مذکور 

 درس ......................... و ...............................  پاس شد.

 درس ......................... و درس ..................................... مردود شد.

 ...................... مردود شد.درس ......................... پاس و درس ...............

پاس شد، لذا درس دوم)...............( حذف و ثبت و درس .....................................  مردوددرس ......................... 

 سامانه شد.

 :رشتهنام و نام خانوادگی کارشناس                                                     

 تاریخ:                                                                          

 امضاء:                                                                                   

 

 

 


