
 شماره:             شيوه استاد محوربه  -درخشان داستعدابدون آزمون  متقاضيانفرم اعلام وضعيت مربوط به       

    تاریخ:                     4141-4141 موسسه عالي آموزش و پژوهش مدیریت و برنامه ریزی در مقطع كارشناسي ارشد                         

 ایمشخصات شناسنامه -4

 دمر   جنسيت :  زن           .......................................................خانوادگي:نام .............................................................. م:نا

 ............................. پدر:نام ............................................................. كدملي: .................../.............../............ تاريخ تولد:

  ............................................ سريال شناسنامه: ...................................... شماره شناسنامه:

 شماره تلفن ثابت متقاضي :.................... ...............................شماره موبايل متقاضي:

 

          بيست درصد برتر                                                           )كارشناسي پيوسته( التحصيلياطلاعات فارغ -2

 ............:.....................................رشته تحصيلي 

 ..................................:كد رشته تحصيلي  
 )روز/ماه/سال(تاريخ ورود به تحصيل: ...............................

 :..................................................... دانشگاه فارغ تحصيلي

 ..............................................:........ دانشگاه محل تحصيل 
 )روز/ماه/سال(التحصيلي: ....................................تاريخ فارغ

 معدل:    ........./........ .............................نوع دوره:

 ها:..........................داد هم ورودي........................         تعرتبه:  ...................:التحصيليهاي فارغتعداد ترم

 التحصيلي:.....................    تعداد كل واحدهاي رشته فارغ
                7               6واحدهاي گذرانده تا پايان ترم :  4/3

    گذرانده: ..............................حدهاي وا 4/3تعداد 

 

 نوع پذیرش -1

     ⃝شيوه  استاد محور  هبالف( پذيرش بدون آزمون استعدادهاي درخشان 
ه و هر زمان خلاف آن ثابت شود و بدینوسيله تعهد مي نمایم  كليه اطلاعات و مدارک شناسایي و تحصيلي خود را از روی اصل آن و بدون هيچ گونه دخل و تصرفي بارگذاری نمود       ⃝

 یرت باشد به دانشگاه اجازه مي دهم در هر مرحله از پذیرش  قبولي بنده را لغو نمایند و حق هرگونه اعتراضي را از خود سلب مي نمایم . یا مدارک اینجانب دارای مغا

رت فيزيکي صو چنانچه مدارک تحصيلي و شناسايي شما ناقص بارگذاري گردد  گروه آموزشي مجاز به پذيرش و بررسي مدارک نمي باشد و امکان ارائه مدارک به

 در مراحل پذيرش وجود ندارد .

 :.............................................. انتخابي رشته / گرايش  -1

 استاد ميزبان انتخابي :

 عنوان طرح انتخابي :

 شد.خاب رشته هاي مختلف نيست و رشته / گرايش انتخابي بايد مرتبط با رشته كارشناسي بامهم  : داوطلب مجاز به انت***

 گروه هاي آموزشي فقط بر اساس انتخاب داوطلب نسبت به پذيرش اقدام نمايند.در صورت مغايرت كان لم يکن خواهد شد.

 

 و نيازی به تکميل توسط داوطلب نيست.این بخش توسط مقصد پذیرش در مرحله نهایي تکميل مي گردد

 ـ مشخصات رشته مورد تقاضا در مقطع كارشناسي ارشد:

 ........................................: ........................         رشته: ...........................................                     دانشگاه: ...........انتخابي رشته محلكد

 کده محل پذیرشمعاون آموزشي دانش      تایيد كارشناس مسئول آموزش :

 مهر و امضاء     


