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 تحويل مسارنموذج 
 .................... :التاريخ

 المعلومات الشخصية

 ..................الرقم الجامعي: ..........................................................اسم الطالب: 

 ....................التخصص:  ................... القسم: ..................................الكلية: 

 ................. العام الجامعي: ....................الفصل: .............................: رقم الهاتف

   رسالة       شامل                :المسار الملتحق به حاليا  

 رسالة        شامل     المسار الذي يرغب التحويل إليه:   

 مبررات التحويل:

........................................................................................................... 

........................................................................................................... 

........................................................................................................... 

 ..................................التاريخ:        .........................................توقيع الطالب:  

 

 معلومات دائرة القبول والتسجيل

 ....................................... العام الجامعي: ............................ مسجل منذ الفصل:

 .ساعة معتمدة ........................أنهى دراسة:         ......... سجلة هذا الفصل:عدد الساعات الم

 ..................................المعدل التراكمي: 

 .............................................................لا، بسبب         نعم  الموافقة على التحويل:

........................................................................................................... 

 ..............................التاريخ :   ......................................مسجل الدراسات العليا: 

 ..............................التاريخ :       .................................مدير دائرة القبول والتسجيل: 

 معلومات الدائرة المالية

 ..................................................................................ملاحظات الدائرة المالية: 

 ..............................التاريخ :   ...........................................مدير الدائرة المالية: 
 

 

 

 تقرير المشرف 

  .....................................التاريخ:   ...............................................اسم المشرف: 

  .....................................................التوقيع: 

 موافق       فق، بسبب: غير موا

............................................................................................................  

............................................................................................................ 

  الكليةلجنة الدراسات العليا في  توصية  القسمفي لجنة الدراسات العليا  تنسيب

  موافق                              غير موافق   موافق     غير موافق 

 . .............................: الجلسةرقم   .........................................:الجلسةرقم 

 .. ..............................رقم القرار:   ........................................... رقم القرار:

 ................................... التاريخ:  ............................................التاريخ: 
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 .......................: توقيع رئيس اللجنة  .................................: توقيع رئيس اللجنة

 

   قرار مجلس الدراسات العليا

   غير موافق □     موافق □

   .........................................رقم الجلسة: 

   .. .........................................رقم القرار: 

   .............................................التاريخ: 

   .............................. :المجلستوقيع رئيس 
 


