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گرایشتغییر تقاضاي درخواست فرم

:   شماره وزارت علوم ، تحقیقات و فناوري
:   تاریخ 

پیوست :

قبلی از نظر مقررات آموزشی بلامانع باشد.گرایشادامه تحصیل متقاضی در- 1
واحدهاي دوره را گذرانده باشد.3/2و حداکثر 6/1حداقل - 2
مورد تقاضا در همان سال کمتر نباشد.گرایشنمره آزمون ورودي متقاضی از نمره آزمون آخرین فرد پذیرفته شده در سهمیه و - 3
اینصورت فقط از مقاطع بالاتر به مقطع پایین تر امکان پذیر است.ر ورت می گیرد در غیدر مقاطع تحصیلی هم سطح صگرایشتغییر -4
جدید را دارا باشد.گرایشبا توجه به حداکثر مدت مجاز تحصیل امکان گذراندن واحدهاي درسی موردنیاز در - 5

:گرایشتغییر ضوابط 
بدهد.گرایشدانشجو در هر یک از مقاطع تحصیلی، تنها یکبار می تواند تغییر -1
، دانشجو موظف می باشد در اولین فرصت در رشته جدید ثبت نام نماید و پس از نام نویسی امکان بازگشت به رشته قبلی را ندارد.گرایشدر صورت موافقت با تغییر - 2
تا پایان دوره از وي سلب می شود.گرایشبوده و حق تغییر گرایشجدید در وقت معین به منزله انصراف از تغییر گرایشام در عدم ثبت ن-3
جدید معادل سازي خواهد شد.گرایشدر صورت مطابقت سرفصل بنا به درخواست کتبی دانشجو در گروه آموزشی دروس گذرانده شده  -4

............................................... ................ رشته.................................. مقطع ...............به شماره دانشجویی ...اینجانب .......................................
به گرایشغییرتتقاضاي دوماولنیمسالورودي سال ............. .......................... پذیرفته شده در آزمون ...........................رایشگ
سال تابستانیدوم اول نیمسالنیمسال .......................................... مقطع ........................ گرایش .................................. را در .

دارم:................ .....تحصیلی...

دانشجوء.............................                      امضا:تاریخ

این قسمت توسط دانشجو تکمیل شود

تغییر گرایششرایط آموزشی لازم جهت بررسی تقاضاي 

توسط دانشجو گرایشدلایل تقاضاي تغییر 
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گرایشتغییر تقاضاي درخواست فرم

:   شماره وزارت علوم ، تحقیقات و فناوري
:   تاریخ 

پیوست :

معدل کل : ......................هاي مشروطی : ......نیمسالتعداد تحصیلی : ..........نیمسال هايتعداد تعداد واحد گذرانده شده : ............
را دارا می باشد. ( کارنامه نامبرده ضمیمه می باشد.)گرایششرایط اولیه آموزشی جهت تغییر *

کارشناس آموزش:مهر و امضا .............................: تاریخ 

نامبرده تغییر گرایش دانشجو در شوراي آموزشی مورخ .............................. مطرح و به استناد مدارك و مستندات ارائه شده، تقاضاي درخواست
قرار گرفت.مخالفتمورد موافقت 

...........................توضیحات: ............................................................................
امضا معاون آموزشی..           تاریخ .........................

درسیستم آموزش ثبت و نتیجه کتباً به دانشجو اعلام گردید.دانشجوي یاد شده گرایشاي تغییر تقاضبا توجه به موافقت شوراي آموزشی،
با توجه به عدم موافقت شوراي آموزشی، نتیجه جلسه شورا  به دانشجو اعلام گردید.

تاریخ ......................                      مهر و  امضا کارشناس آموزش

گرایشورودي سال .................... دانشجوي یاد شده حائز حداقل امتیاز پذیرش در سهمیه و ..............................آزمون هبا توجه به کارنام-1
شدنمی بامی باشد .............مورد نظر در سال 

نمره دانشجو
حداقل نمره پذیرش

از سازمان سنجش آموزش بند ............ ...... ............................ مورخ .........................اد به استعلام / آیین نامه شماره ...................نبا است- 2
سال موردنظر در شگرایدانشجوي مذکور داراي حداقل امتیاز پذیرش در سهمیه و ، تحقیقات و فناوري / وزارت علومکشور 

نمی باشدمی باشد....................
یآموزشمدیر امور.............................                      امضا :تاریخ

آموزشیامورمدیر/اداره خدمات آموزشی

اداره خدمات آموزشی / کارشناس گروه

شوراي آموزشی

کارشناس امور آموزشی


