
 :....................تاريخ                                                         بسمه تعالي                                                                      

 ....................:شماره                                                                               موسسه آموزش عالي گنجنامه                                                         

 ....................پيوست:                                                                   ميهمانيفرم درخواست                                                                

 

 

را ...... واحد درسي ..... كه تا كنون تعداد................................. مقطع................................ رشته ......................... به شماره دانشجويي ..................................اينجانب.....

.. به صورت ميهمان .......تحصيليسال    تابستان  دوم  ........ گذرانده ام، تقاضا دارم در نيمسال اول مسال تحصيلي با ميانگين كل .... ني....در مدت.....

 .......... دروس زير را ثبت نام كنم و متعهد مي شوم:...................در دانشگاه...........

 و معدل نيمسال قبل( تجاوز نكند.مجموع واحدهايي كه اخذ ميكنم از سقف مجاز)بر حسب معدل -1

 در صورت انصراف از اين درخواست يا عدم پذيرش دانشگاه مقصد ظرف مدت دو هفته مدارك را به اداره آموزش موسسه بازگردانم.-2

 د پيگيري نمايم. نمرات خود را در پايان نيمسال، از دانشگاه مقص ارسال ريز-3

 در صورت مشروطي بيشتر از حد مجاز ادامه تحصيل اينجانب كان لم يكن تلقي گردد.-4

 تاريخامضاي دانشجو/                                                                                                                                                      

 

 

سال   تابستان  دوم    لاو دانشجو مجاز است حداكثر تا سقف ....................... واحد از دروس مشخص شده در جدول زير را به صورت ميهمان در نيمسال

 نمايد.......... اخذ .............................. در دانشگاه تحصيلي..............

 واحد نام درس رديف واحد نام درس رديف واحد نام درس رديف

1   4   9   

2   6   11   

3   7   11   

4   8   12   

   

                                   امضاي مدير گروه/ تاريخ                                                                                                                                                                              

 

  

 ...........................رياست محترم موسسه آموزش عالي/ دانشگاه............

 درخواست ميهماني دانشجو، خواهشمند است دستور فرماييد موافقت يا مخالفت آن دانشگاه در مورد تقاضاي ايشان به اين مديريت ارسال گردد. ارسال باسلام، ضمن

 امضاي معاونت آموزشي/ تاريخ                                                                                                                              

 ( بايگاني جهت ثبت در پرونده دانشجو2   ( امور مالي جهت اطلاع و اقدام1 رو نوشت:    

 32134422123-22. تلفن:موسسه آموزش عالي گنجنامه همدان -روبروي مجتمع قضايي ايت الله معصومي -نرسيده به چهار راه ميدان بار -بلوار شهيد رجايي –ه مدرس آدرس : همدان فلك    

 نظر گروه آموزشي 

 آموزشي نظر معاونت

 مشخصات دانشجو

 


