	فرم(رجا -4)
	
	تذكر مهم:
اين فرم بايد در 3 نسخه تكميل شود.

	

	
	      فرم طرح درخواست آموزشي                         تاريخ تكميل فرم:
	


(مخصوص دانشجوي شاهد و ايثارگر)

	نام:                                        نام خانوادگي:                                              دوره: روزانه / شبانه مقطع تحصيلي:

رشته تحصيلي:                          شماره دانشجويي:                                         سهميه ثبت نامي در آزمون سراسري:

تعداد واحدهاي گذرانده:               معدل كل:                                                   تعداد ترم مشروطي:

	مشخصات ايثارگري:
نوع ايثارگري:            فرزند شهيد/شهيده (           همسر شهيد (           جانباز(           فرزند جانباز (            همسر جانباز(          آزاده (    
فرزند آزاده (           همسر آزاده (                    رزمنده (
درصد جانبازي جانباز :.........................    مدت اسارات آزاده :......................... ماه         مدت حضور در جبهه :......................... ماه

	موضوع و علت درخواست دانشجو:



	
	امضاء:

تاريخ:

	نظر دانشکده/ گروه:


	
	امضاء:

تاریخ:

	پيشنهاد دفتر امور دانشجويان شاهد و ايثارگر دانشكده/ پرديس:



	
	توجه: پس از امضاء بايد ممهور گردد.

	
	امضاء:

تاريخ:

	نظر اداره آموزش پردیس:


	مدارك ارايه شده به انضمام اصل اين فرم و كارنامه كامپيوتري جديد كه در جلسه شورای آموزشی  دانشكده/ پرديس (مورخ:                        ) مطرح شده است، بايد به اداره كل امور آموزشي دانشگاه ارسال گردد.


اين فرم بايد در 3 نسخه تكميل شود.يك نسخه در پرونده دانشجو در دانشكده ضبط ميشود يك نسخه به اداره كل دانشجويان شاهد و ايثارگردانشگاه ارسال مي شود و يك نسخه با فرم الف 75 و ضمايم به اداره كل امور آموزشي  دانشگاه ارسال مي گردد.
