
  ................................شماره  

 ...................................تاريخ 

    فرم اعلام مشكلات انتخاب واحد دانشجويان  
  ............/ خانم يآقاكارشناس محترم 

  با سلام
انگين واحد درسي با مي....... تعداد....................... شماره دانشجوييبه .....  ..................رشتهدانشجوي ...........................احتراما اينجانب

 96- 97در نيم سال اول  وقفگذراندن دروس  و با اخذو  است واحد درسي  به شرح ذيل باقيمانده.......و تعداد ام  را گذرانده ...............
لذا تقاضاي بررسي و رفع مشكل را دارم ضمنا متعهد مي شوم در صورت احراز خلاف بودن اظهارات  دانش آموخته مي باشم 

  :اينحانب، كليه عواقب انظباطي و قانوني  و خسارات مادي و معنوي  آن را پذيرا مي باشم 
                         رفع خطاي عدم رعايت سقف مجاز  -         2  رفع خطاي عدم رعايت پيش نياز- 1
      رفع محدوديت دروس گروه معارف(حد اكثر دو عنوان)-           3              رفع تداخل امتحاني    - 3
                          عدم ارائه دروس- 5
 ساير مشكلات به صورت مشروح : – 6

 
 / امضا متقاضي نام خانوادگي و نام                 شماره تلفن همراه:                                شماره تلفن ثابت:                              

  

  
  اقدام كننده:  .................................  كاربر محترم ارشد

   .................................. كارشناس محترم برنامه ريزي اقدام كننده  :   
شرح ذيل به  )مشروط به انتخاب كليه دروس باقيمانده،(  لذا رفع محدوديتهاگرديده احتراما تقاصاي نامبرده بررسي ،   با سلام

  بلامانع است
                          رفع خطاي عدم رعايت سقف مجاز -       2      رفع خطاي عدم رعايت پيش نياز- 1
    رفع محدوديت دروس گروه معارف(حد اكثر دو عنوان)-        3                     رفع تداخل امتحاني - 3
            عدم ارائه دروس                - 5

 امضاء كارشناس                                      خدمات آموزشي :نام  نام خانوادگي كارشناس 

 باشمقادر به انتخاب نمي دروس باقيمانده كه بدليل خطاي سيستم   دروس انتخاب شده

رديف
  

تعداد   كد درس  نام درس
  واحد

رديف
  

تعداد   كد درس  نام درس  نوع خطا
  واحد

1    1    
2    2    
3    3    
4    4    
5    5    
6    6    
7    7    
8    8    
9    9    
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