
 به نام خدا                                                                

 

 

 نام و نام خانوادگی:                                                           شماره دانشجویی:

 مقطع/رشته تحصیلی:

 سال تحصیلی ........................           □دوم               □اول       نیمسال:ورودی 

 

 کد درس نام درس
تعداد 

 واحد

شماره 

 گروه
 نوع درس

تایید و امضاء مدیر 

 گروه/استاد

  
 
 
 
 

    

 

 

 امضاء کارشناس رشته:                                          :                         تاریخ و امضاء دانشجو

 

 

 

  :نكات مهم

 .می باشند یك درسمجاز به حذف  ،دانشجویان در زمان حذف نهایی  -1

 .باشد واحد 12نباید کمتر از  ،سقف واحدهای دانشجو پس از حذف نهایی  -2

  .نمی گرددبا حذف نهایی، وجهی به دانشجو مسترد   -3

 .نظیر تربیت بدنی، کار آموزی، کارورزی و... را در حذف نهایی نمی توان حذف کرد دروس عملی  -4


