
  بسمه تعالي                                          

  

                                     

  فرم درخواست مرخصي تحصيلي                       

  

  

  :  علوم مهندسيدانشكده معاون محترم آموزشي 

  با سلام     

  شماره دانشجويي:                                   ام:               ن                                :        اينجانب نام خانوادگي 

           علوم مهندسي رشته   روزانه دوره سي كارشنا جوي مقطعدانش

به استناد مدارك پيوست و دلايل   :             با آگاهي از مقررات آموزشي و آيين نامه مربوط به مرخصي تحصيلي، درخواست مرخصي تحصيلي در نيمسال اول/ دوم  سال تحصيلي

  مشروحه زير را دارم.

  :ضمنا صحت درج مطالب زير را تعهد مي نمايم

 تا كنون        نيمسال از مرخصي تحصيلي استفاده كرده ام / استفاده نكرده ام.- ١

ي مجاز به ادامه تحصيل مي باشم. / ( محروم تعداد واحدهاي گذرانده شده (قبولي) لغايت آخرين نيمسال تحصيلي ام برابر                 واحد بوده و طبق مقررات و آيين نامه آموزش- ٢

 يستم. )    از تحصيل ن 

 مدارك مربوط به درخواست پيوست است. /  مدارك خاصي براي ارائه ندارم. - ٣

  محل امضاء دانشجو:                                                                                                                   علت درخوا ست:      

  تاريخ:                                                                                                                                                                           

    - ١مستندات:         - مدارك 

  (ضميمه)                         

                                ٢ -    

  : ترم آموزشي و تحصيلات تكميلي پرديس دانشكده هاي فنيمعاون مح

  ميلي ندارد و اقدام بلامانع است.   با  توجه به تاريخ درخواست و مدارك وي، طبق مقررات و بخشنامه هاي مربوط انجام تقاضاي وي نياز به طرح در شوراي آموزشي و تحصيلات تك

  كلاسهاي دروس انتخابي نيمسال تحصيلي مربوط بررسي و در جلسه كميسيون بررسي موارد خاص / شوراي آموزشي و تحصيلات  تقاضاي وي با بررسي و گزارش ميزان حضور در

                                  تكميلي پرديس / دانشكده مطرح شود.                                                                                     

    علوم مهندسيمعاون آموزشي دانشكده                                                                                                                                      

               

  

  : نظر شوراي آموزشي و تحصيلات تكميلي / كميسيون موارد خاص

           با درخواست وي:          در تاريخ    / .موافقت شد   به علت : عدم ارايه مدارك معتبر و مستندات كافي/ انقضاي  مهلت  بررسي/   تعداد  نيمسال هاي استفاده كرده از

  مرخصي تحصيلي  (           نيمسال ) با تقاضاي نامبرده مخالفت شد.

   ضوابط تعيين شده ، مرخصي تحصيلي وي در نيمسال اول / دوم سال تحصيلي          تاييد گرديده و براي ايشان در كارنامه و سوابق  با توجه به بررسي هاي به عمل آمده و مطابق

  تحصيلي منظور شده است.     

      ون آموزشي و تحصيلات تكميلي پرديس دانشكده هاي فنيمعا                                                                                                            

  شماره و تاريخ ثبت 
دبير خانه اداره كل خدمات آموزشي دانشگاه                            

  

  : رونوشت

 با يگاني جهت نگهداري سوابق در پرونده تحصيلي دانشجو. - ١      

 لاع و اقدام مقتضي. *اداره كل خدمات آموزشي  دانشگاه جهت اط-   ٢      

  * با توجه به اظهارات دانشجو مدارك ارايه شده توسط وي پيوست است. /  مدركي ارايه نكرده است.        

   

  

 

دانشجوي عزيز برگ بدون امضاء و درج تاريخ دقيق در خواست 

 قابل بررسي نيست.

مقررات و ضوابط آيين نامه مرخصي تحصيلي را در پشت برگ به  

. دقت مطالعه  كنيد  



  آيين نامه آموزشي و مقررات و مصوبات شوراي آموزشي دانشگاه

  در خصوص نحوه درخواست مرخصي تحصيلي توسط دانشجوي متقاضي و مراحل اقدام 

  الف) آيين نامه ها و مقررات: 

پيـوسته    ) مربوط به دوره هاي كارشـناسي٣٤و     ٣٣شوراي عالي برنامه ريزي(فصل هفتم مواد   ١٣٧٦آيين نامه آموزش مصوب سال   .١

 و ناپيوسته و كارشناسي ارشد پيوسته و دكتراي عمومي دامپزشكي. (دوره روزانه) 

سا .٢ مصوب  آموزشي  نامه  تكميل  ١٣٧٣ل  آيين  (تحصيلات  ريزي  برنامه  عالي  (ماده  يشوراي  پنجم  فصل  آن)    ١٠)  هاي  تبصره  و 

سب موافقت دانشگاه از مرخصي تحصيلي استفاده  دانشجوي دوره كارشناسي ارشد مي تواند حداكثر براي يك نيمسال تحصيلي با ك

  نمايد. 

  : درخواست و تكميل فرم مرخصي  ئهب)زمان ارا

زمان درخواست و تكميل و ارايه فرم مرخصي تحصيلي توسط دانشجو براي هر نيمسال تحصيلي مي بايست قبل از شروع نيمسال   .١

د معاون يان زمان حذف و اضافه آن نيمسال و صرفا با تاييتحصيلي و در موارد پيش بيني نشده در خواست مرخصي حداكثر تا پا

 دانشكده قابل پذيرش است.  /آموزشي پرديس

تقاضاي مرخصي تحصيلي دانشجو پس از زمان حذف و اضافه حداكثر قبل از امتحانات منوط به ارايه مدارك و مستندات معتبر و   .٢

 دانشكده  قابل بررسي است.  /پرديسخارج از اراده دانشجو در شوراي آموزشي و تحصيلات تكميلي 

 تقاضاي مرخصي تحصيلي به هيچ وجه پس از شروع امتحانات نيمسال تحصيلي قابل اقدام نمي باشد  .٣

  : ج) ساير مصوبات شوراي آموزشي و تحصيلات تكميلي دانشگاه و مقررات مربوط 

 ي مي شود.  براي دانشجويان شاهد و ايثارگر و جانباز تحت درمان طبق مقررات مربوط بررس .١

نيمسال قبل و بعد از زايمان با تاييد كميسيون بررسي موارد    ٥مرخصي تحصيلي به علت زايمان بر اساس بخشنامه وزارتي حداكثر تا   .٢

 خاص دانشگاه امكان پذير است. 

ري (متمركز يا تقاضاي مرخصي تحصيلي در موعد مقرر براي اولين نيمسال تحصيلي براي پذيرفته شدگان جديدالورود آزمون سراس-  .٣

و براي دانشجويان سال آخر تحصيلي مجاز نمي باشد. در مواردي كه با ارايه مدارك معتبر و مستند تقاضاي دانشجو به    ز) نيمه متمرك

 تاييد معاون آموزشي و تحصيلات تكميلي / معاون علمي مربوط برسد، با تاييد شوراي آموزشي و تحصيلات تكميلي بلامانع است. 

  خصي تحصيلي اقدام نشده مربوط به نيمسالهاي قبل با ارسال صورتجلسه شوراي آموزشي و تحصيلات تكميلي پرديس تقاضاي مر-  .۴

 دانشكده و مستندات مربوط قابل بررسي است.  /

 وقفه هاي اقدام نشده پس از گزارش موضوع و مستندات در كميسيون بررسي موارد خاص دانشگاه مطرح و بررسي مي شود. -  .۵

مرخصي   كليه  حذف– .۶ آن  از  قبل  يا  امتحانات  زمان  از  پس  پزشكي  كميسيون  توسط  شده  تاييد  بيماري  مدارك  علت  به  دروس 

 تحصيلي، احتساب در آموزش رايگان مي باشد. 

در موارد استثنايي در صورت تاييد و موافقت با مرخصي تحصيلي دانشجو در زمان پايان نيمسال تحصيلي آن نيمسال تحصيلي جزو -  .٧

محسوب مي شود و براي دانشجوي دوره شبانه يا نوبت دوم   سنوات آموزش رايگان دانشجو (دوره روزانه)و    ت تحصيليمدت سنوا 

 بايد پرداخت گردد.  )نيز كل شهريه ثابت و متغيير (طبق واحد هاي انتخابي

آيين نامه تسهيلات آموزشي  درخواست مرخصي تحصيلي دانشجويان شاهد و ايثارگر بيش از مدت مقرر در آيين نامه آموزشي طبق-  .٨

  وزارتخانه) بررسي مي گردد.  ١٣٨٦دانشجويان شاهد و ايثارگر (مصوب سال 

                  

                                                                                                                               

 
  
  
  
  
  
  
  
  

 موارد فوق را به دقت خوانده ام. 

 نام و نام خانوادگی: 

    امضاء:

 تاريخ:


