
 شماره :                                                                                                                            تعالیبسمه                                  
 تاریخ : 

 پیوست : 

 

 

 جمهوری اسلامی ایران

 وزارت علوم تحقیقات و فناوری 

 

  صنایع   دانشکده مهندسی                                                   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

گاه صنعتی شیراز -نشانی:شیراز  بلوار مدرس دانش

71557       -13876کدپستی:  

71557   -313صندوق پستی:  

0711-7354510کس : تلف   

 

تاد  مااس رم : راهن ت  مح

  در سال................................ به شماره دانشجویی..........اینجانب .......................

دانشگاه  /مهندسی صنایعفناوری اطلاعات/مهندسی رشته مهندسی کامپیوتر

 صنعتی  شیراز تقاضای انجام امور فراغت از تحصیل را دارم.

                                                                                        
  امضاء دانشجو                                                                            

س روه رئی رم گ ت  مح
تقاضای  دانشجو   مورد  بررسی  و نامبرده  کلیه  واحدهای  لازم  را مطابق  

لذا  فراغت  از  تحصیل  نامبرده   ،جدول کامپیوتری ضمیمه گذرانده است 

 .ازنظرآموزشی  بلامانع  است
 راهنمانام و امضاء استاد                                                                          

 

رم  ت ت  مح دهریا س شک  دان

موارد فوق در کمیته فارغ التحصیلی مطرح  و فراغت از تحصیل نامبرده تایید 

 .گردد
 امضاء رئیس گروه                                                                       

ده شک ی دان وزش رم آم ت ت  مح  ریا س

موارد فوق در کمیته فارغ التحصیلی مطرح  و فراغت از تحصیل نامبرده تایید 

 گردد.
 دانشکده رئیس                                                                       


