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  زمان چاپ  محل چاپ  ناشر/نام نشريه  عنوان مقاله يا كتاب  رديف

1          

2          

  

  : مدارك ضميمه

 تصوير ديپلم و ريزنمرات       كارنامه كارشناسي         گواهي رتبه كارشناسي           مدارك فارغ التحصيلي تصوير  

  .چنانچه فعاليت يا ويژگي خاص ديگري به جز موارد فوق الذكر را داريد در برگه اي جداگانه بيان نماييد

  

محل الصاق 

  عكس

  تاريخ اخذ  معدل كل  دانشگاه محل تحصيل  گرايش  رشته  مدرك

            ديپلم

            كارشناسي

  1 -  

2 -  
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 صفحه 2از        2: صفحه                 

وزارت علوم،  31/6/1386مورخ  3536/21متقاضي استفاده از تسهيلات آيين نامه شماره                            اينجانب          

نمايم در صورت  باشم و ضمن تأييد مطلب فوق، تعهد مي جهت ادامه تحصيل دانشجويان ممتاز در دوره كارشناسي ارشد بدون آزمون مي

  .هيچ گونه اعتراضي،  ضوابط و مقررات دانشگاه را پذيرا باشم مغايرت مطالب و مدارك ارائه شده بدون

  :آدرس محل سكونت و تلفن تماس

  :آدرس محل كار و تلفن تماس

  :                                                                           تلفن همراه

  :آدرس الكترونيكي

  :امضا:                                      تاريخ        :                     نام و نام خانوادگي

  بسمه تعالي

  فرم مخصوص دانشجويان سال آخر دوره كارشناسي متقاضي شركت در  پذيرش بدون آزمون دانشجويان ممتازدر مقطع  كارشناسي ارشد 

  اداره استعدادهاي درخشان دانشگاه شهيد مدني آذربايجان: به

  سسه آموزش عاليدانشگاه يا مو: از

  دارنده شماره شناسنامه                                 آقاي                              /بدينوسيله گواهي مي شود خانم

  متولد سال                     دانشجوي مقطع كارشناسي رشته                              صادره از           

  . از دوره مذكور فارغ التحصيل خواهد شد        دو تا تاريخ باشاين دانشگاه مي

نفر از دانشجويان هم       را در بين        باشد و رتبه     مي             به حروف               ضمناً معدل كل نامبرده به عدد      

احزار نموده است و به لحاظ ميانگين كل جزء ده درصد  برتر دانشجويان هم ) مجموع روزانه و شبانه(رشته و هم ورودي خود 

  ./باشدرشته و هم ورودي خود مي

  محل مهر وامضاء

 زش عاليمدير تحصيلات تكميلي دانشگاه يا موسسه آمو/ دانشگاهو تحصيلات تكميلي معاون آموزشي 
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 صفحه 3از        3: صفحه                 

  

نشوم،  .....اينجانب                          متعهد مي شوم چنانچه موفق به اتمام تحصيلات كارشناسي خود، تا پايان شهريور ماه   

و يا موفق به احراز كليه شرايط مندرج درآگهي پذيرش بدون آزمون دانشجويان ممتاز در مقطع كارشناسي ارشد دانشگاه شهيد 

  ./جان نگردم، منصرف از قبولي خود شناخته شوممدني آذرباي

  :تاريخ:                                          امضا

  

  بسمه تعالي

  فرم مخصوص فارغ التحصيلان دوره كارشناسي متقاضي شركت در  پذيرش بدون آزمون دانشجويان ممتازدر مقطع  كارشناسي ارشد 

  شهيد مدني آذربايجان اداره استعدادهاي درخشان دانشگاه: به

  دانشگاه يا موسسه آموزش عالي: از

  دارنده شماره شناسنامه                                                 آقاي              /بدينوسيله گواهي مي شود خانم

  متولد سال                             فارغ التحصيل مقطع كارشناسي رشته               صادره از           

  . از دوره مذكور فارغ التحصيل شده است                باشدو در تاريخ             اين دانشگاه مي

نفر از دانشجويان هم        را در بين       باشد و رتبه    مي             به حروف                ضمناً معدل كل نامبرده به عدد   

احزار نموده است و به لحاظ ميانگين كل جزء ده درصد  برتر دانشجويان هم ) مجموع روزانه و شبانه(خود  رشته و هم ورودي

  ./باشدرشته و هم ورودي خود مي

  محل مهر وامضاء

  مدير كل تحصيلات تكميلي دانشگاه يا موسسه آموزش عالي/ معاون آموزشي دانشگاه

مي شوم چنانچه موفق موفق به احراز كليه شرايط مندرج درآگهي پذيرش بدون آزمون اينجانب                          متعهد   

  ./دانشجويان ممتاز در مقطع كارشناسي ارشد دانشگاه شهيد مدني آذربايجان نگردم، منصرف از قبولي خود شناخته شوم

  :تاريخ:                                          امضا

 


