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 القبول والتسجيل دائرةالجهة المصدرة: 
 

 عمادة ضمان الجودة والاعتماد الجهة المدققة: :التاريخ 29/9/2022
 صفحات:لاعدد  1

 

  /           :جامعيعام اللل  _______ :الدراسي لفصلا

  المحترم   __________________________  :الدكتور عميد كلية    
:  لمددددددددددددددددددددددددددددددددددادةالنهددددددددددددددددددددددددددددددددددائ   الامتحددددددددددددددددددددددددددددددددددانعددددددددددددددددددددددددددددددددددن  لقدددددددددددددددددددددددددددددددددد    يبدددددددددددددددددددددددددددددددددد       

:  المدددددددددددددادة ــدددددددددددددـ رقددددددددددددد ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

       ـــ ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

     عتباراراجيا وأرفق الوثائق الثبو ية، قهري          بعذر مرض               /    /      المنعق  بتاريخ      

 .)غير مكتمل( الامتحاننتيجة ذلك     
  _________________ :الرقم الجامعي    _______________________________ /الطالبة:بـالطال اسم 
        _______________  :لهاتف م اـرق  :_________________التخصص : _________________الكلية 
 :     /     /  التاريخ                                      :______________بالطال توقيع 
 

  __________________ توقيعه :       :     /     /  التاريخ    ______________: رأي مدرس المادة     
 __________________ توقيعه:          :     /     / التاريخ  _ : _____________رأي رئيس القسم      

  القبول والتسجيل مدير دائرة       
 الامتحانعن  الطالب لت يبالعذر  فق   قرر قبول إلى أحكام المادة التاسعة من  عليمات منح درجة البكالوريوس، إسنادا     
    أعلاه.   ةالمذكور للمادة النهائ     
 ختم الكلية                         _________________  التي تطرح المادة: توقيع عميد الكلية     

 التاريخ:     /      /       
                                                                      

 عميد الكلية التي ينتمي اليها الطالب. إلى نسخة -    
 

 _________________________________________________ :القبول والتسجيل دائرة إجراءات  
 _____________________________________________________________________ 

                                                                      /      /      التاريخ:                            ____________________: القبول والتسجيل مدير دائرة                
       

 _________________________اسم وتوقيع المدقق:      
     
 ( من تعليمات منح درجة البكالوريوس:8المادة )          
التاي عاه عمياد الكلياة  نهاائي ععا ر مر اي أو قهاري يقبال امتحان:  كل من يتغيب عن 7/ بالبند       

 عليه أن يقدم ما يثبت ع ره خلال ثلاثة أيام من تاريخ عقد ذلك الإمتحان. ، الطالب ينتمي اليها 
ن من عداية الفصل على الطالب أن يتقدم للامتحان التعويضي في مدة أقصاها اسبوعا  : 1/زالبند        

إذا كاان                          ذلاك الفصال الدراساي الصايفيال ي حصل فيه على غيار مكتمال عماا فاي ال ي يلي الفصل 
 ترصد له علامة )صفر( في ذلك الامتحان.  مسجلاً ل لك الفصل وإلا 
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