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امضاء                             تاريخ                                                                                                                             

 

محترم مربوطه: مسئولين،کارشناسان و نمديرا  

 O يا اخراج دارد O  تحصيلاز  يا درخواست انصراف Oبا توجه به اينكه نامبرده تمامي دروس و واحدهاي درسي را برابر مقررات گذرانده است 

 لطفاً با نامبرده تسويه حساب نماييد.                                

تاريخ       امضاء آموزش                                                                                                                                               

 

 

بدينوسيله گواهي مي شود که مدارك نامبرده جهت تسويه حساب کامل است.             -1  

مهر و امضاء مسئول                                                                                                                                                   

تاريخ                                                                                                                                                                                 

 

بدينوسيله گواهي مي شود که نامبرده هيچگونه بدهي به کتابخانه ندارد.  -2  

مهر و امضاء مسئول                                                                                                                                                   

                     تاريخ                                                                                                                                                          

 

.بدينوسيله گواهي مي شود که نامبرده هيچگونه بدهي شهريه تحصيلي به امور مالي موسسه ندارد -3  

مهر و امضاء مدير مالي                                                                                                                                                         

                   تاريخ                                                                                                                                                            

 

  Oتحصيل منصرف از Oاخراج آموزشي O خ  ............................ از اين موسسه فارغ التحصيلبدينوسيله گواهي مي شود که نامبرده در تاري -4

مهر و امضاء مدير آموزش                                                                                                                         گرديده است.  

تاريخ                                                                                                                                                                                

 

گواهي مي شود که نامبرده از نظر وام و کمك هزينه تحصيلي هيچگونه بدهي به صندوق رفاه دانشجويان/اداره امور مالي موسسه ندارد.بدينوسيله  -5  

کارشناس         مهر و امضاء    

                     تاريخ                                                                                                                                                          

 

تاريخ         کارشناس      مهر و امضاء            .................................                   تاريخ معرفي به حوزه نظام وظيفه  )مخصوص آقايان( -6  

 

  بسمه تعالی

   فرم تسويه حساب


