بسمه تعالي

[image: image1.jpg]



دانشگاه البرز

فرم حذف اضطراري

اينجانب ........ فرزند ........... دانشجوي رشته............ شماره دانشجويي ................ تقاضاي حذف اضطراري درس............

كد گروه ..............درنيمسال ..............سال تحصيلي كه در روز........... ساعت ....................تشكيل ميگردد را دارم.

ضمناً متعهد ميگردم كه در اين ترم درس ديگري را حذف اضطراري ننموده ام و تعداد واحدهاي انتخاب شده توسط اينجانب در اين نيمسال تحصيلي با احتساب درس مورد نظر ........ .به شرح زير مي باشد .

1-                                 2-                                3-                        4-                         5-                          6-

                                                                                                                      نام ونام خانوادگي :

                                                                                                                       امضاء و تاريخ

	نظر استاد مربوطه :

حذف درس فوق از نظر اينجانب بلامانع ميباشد

                                                            نميباشد                                                             تاريخ و امضاء



	نظر كارشناس رشته :

حذف درس فوق از نظر اينجانب بلامانع ميباشد

                                                            نميباشد                                                             تاريخ و امضاء

	نظر معاونت آموزشي :

حذف درس فوق از نظر اينجانب بلامانع ميباشد

                                                            نميباشد                                                             تاريخ و امضاء



	تذكرات :
1- دانشجو ميتواند در هر نيمسال يك درس را حذف اضطراري نمايد مشروط بر اينكه تعداد واحد هاي آن از 12 واحد كمتر نگردد.

2-  اگر درس حذف شده در ترم آينده ارائه نگردد ، هيچگونه مسئوليتي متوجه آموزش نخواهد بود .
3-  در دروسي كه همنياز يكديگر هستند ، آن درسي كه مقدم بر ديگري است حذف اضطراري ندارد .  
4- دانشجو فقط تا تاريخ اعلام شده از طرف آموزش ميتواند درسي را حذف اضطراري نمايد .  










