
 شماره:

 تاریخ:

  باسمه تعالی

  )2(فرم شماره 

)گردندالتحصیل میواحد فارغ 24اسی ناپیوسته که با کارشنکاردانی/ پنجمسال ویژه دانشجویان نیم(  

 صورتجلسات کمیسیون موارد خاص دانشکده/آموزشکده

   تاریخ کمیسیون:         /               دانشکده/آموزشکده:.................. کمیسیون بررسی موارد خاص

  نام و نام خانوادگی ردیف
رشته 

  تحصیلی
  سهمیه  مقطع  سال ورود

دانشکده / 

  آموزشکده
  شرایط خاص

تعداد کل 

واحدهاي اخذ 

  شده

تعداد کل 

واحدهاي 

  گذرانده

تعداد کل 

واحدهاي 

  باقیمانده

  معدل کل

تعداد 

نیمسال 

  مشروطی

وضعیت 

آخرین 

نیمسال 

  تحصیلی

کمیسیون راي 

دانشکده/ 

  آموزشکده

1                             

2                             

3                             

4                             

5                             

6                             

7                             

8                             

9                             

10                             
  

  یفرھنگو معاون دانشجویی                                           معاون آموزشی دانشکده/آموزشکده                                                                                                  رئیس دانشکده/آموزشکده      

نام و امضاء                                                                                                                                                                            نام و امضاء         نام و امضاء        

 چھارنفراعضای ھیات علمی/مدیران گروه

                                    نام و امضاء                                 نام و امضاء                                      نام و امضاء                             نام و امضاء         


