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دانشکده فیزیک
دانشگاه صنعتي خواجه نصيرالدين طوسي
	فرم درخواست مرخصی تحصیلی با احتساب سنوات
	شماره:

 تاريخ:

	اداره محترم آموزش دانشکده ریاضی

 با سلام و احترام، اينجانب                        فرزند                       دانشجوي دوره كارشناسي رشته                      

 به شماره دانشجويي                        كه مشغول به تحصيل هستم بنابه دلائل زير:

1- وضع حمل وحضانت كودك كمتراز 6 ماه
2-  بـيماري شديد (بـه گـواهي پـزشكي مـوردتـائيددانشگاه) كه امكان ادامـه تحصيل را در آن تـرم تحصيلي منتفي نمايـد
3- حادثه شديدي كه امكان ادامه تحصيل در آن تـرم تحصيلي را منتفي نمايد مانند از دست دادن تنها سرپرست خانواده و نظایر آن
4- سـفرحـج واجـب
تقاضاي مرخصي تحصيلي براي نيمسال ..... سال تحصيلي ...... را دارم. خواهشمند است نتيجه را پـس از بررسي به اينجانب ابلاغ فرمائيد. ضمناً تاكنون به تعداد .... ترم ازمرخصي تحصيلي با احتساب و ..... ترم از مرخصی تحصیلی بدون احتساب استفاده نموده​ام وعواقب ناشي ازعدم ارائه دروس باقيمانده خود از طرف دانشگاه را به عهده مي گيرم
آدرس دانشجو:

تاریخ و امضا
نظر استاد راهنما:
                                                                                                                       نام استاد راهنما

                                                                                                                        تاریخ و امضا
نظر شورای دانشکده
موضوع در جلسه شورای دانشکده مورخ ........  طرح و با مرخصی بدون احتساب/با احتساب نامبرده موافقت/مخالفت گردید. 
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