
  

  بسمه تعالی
  

  

  فرم حذف تکدرس
  

  

  
دانشجوي رشته ..........................................به شماره دانشجویی.................................. ........................اینجانب

،  آیین نامه آموزشی 18ضمن اطلاع از قوانین مربوطه ، طبق ماده ..........................مقطع.................................
را ..............تابستان   سال تحصیلی  / دوم / تقاضاي حذف تکدرس مشروحه زیر، مربوط به نیمسال اول 

   واحد می باشد.............ضمنا واحد هاي باقی مانده ام پس از حذف این درس در نیمسال جاري .دارم
  تعداد واحد  نام استاد  نام درس

      
  

  امضاء دانشجو
  

  محترممدیر گروه 
  احتراما با حذف تکدرس نامبرده موافقت می گردد

  تاریخ وامضاء استاد درس
  

  اداره محترم آموزش
  با توجه به اینکه حذف درس فوق مشکلی براي تحصیل نامبرده بوجود نمی آورد با حذف ان موافقت می گردد

  
  تاریخ وامضاء مدیر گروه

  
   

  :............................اموزشتاریخ دریافت فرم توسط اداره 
از واحدهاي  اخذ شده نیمسال جاري دانشجو قابل حذف  می ....................پس از بررسی پرونده نامبرده ،درس 

  نمی باشد/ باشد  
  :.........................................................علت عدم حذف درس

  :امضاء اقدام کننده                                                     
  :تاریخ اقدام                                                           

 


