
اظهار نظر دانشکده مبداء
معاونت محترم دانشکده (مبداء)
با سلام و احترام، این گروه آموزشی مایل است تا درسی از سایر دانشکده​ها (به شرح زیر) را در برنامه درسی دانشجویان مقطع ......................................
رشته ............................................................. ورودی(ها) .................................. ، بگنجاند. خواهشمند است مقرر فرمایید اقدام لازم به عمل آید:
	عنوان درس
	تعداد واحد
	کد درس از دانشکده مقصد
	دلیل معرفی درس: 
الف- امکان اخذ درس مورد نظر بر اساس سرفصل مصوب از سایر رشته​ها فراهم می​باشد. (پیشنیازی و یا هم نیازی بر اساس شروط درس مقصد می​باشد.)


	
	
	
	ب-درس مورد نظر معادل با درس موجود در سرفصل مصوب بوده که بنا بر ضرورت، امکان اخذ درس یادشده از دانشکده مقصد، برای دانشجو فراهم گردد. (در این شرایط پیشنیازی و یا همنیازی درس بر اساس شروط درس معادل مبداء
می باشد.)  *


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

	*چنانچه دلیل معرفی درس، حالت "ب" باشد: درس یادشده با درس ............................................. با کد  .........................................، در برنامه درسی دانشجویان معادل می​باشد./
	نام و نام خانوادگی ....................
مدیر گروه آموزشی (مبداء) ................./ تاریخ و امضاء


معاونت محترم دانشکده (مقصد)..................
با سلام و احترام، خواهشمند است در خصوص انتخاب درس یادشده برای دانشجویان این دانشکده، اظهار نظر فرمایید./
	
	نام و نام خانوادگی ....................
معاون آموزشی دانشکده (مبداء) ................ / تاریخ و امضاء


اظهار نظر دانشکده مقصد
مدیر محترم گروه آموزشی ......................
با سلام و احترام، لطفا در خصوص اخذ درس یادشده توسط دانشجویان دانشکده مبداء، اظهار نظر فرمایید./
	
	نام و نام خانوادگی ....................
معاون آموزشی دانشکده (مقصد) .............. / تاریخ و امضاء


محل اظهار نظر مدیر گروه آموزشی مقصد:
.............................................................................................................. .................................. .................................... ....................  
	
	نام و نام خانوادگی ....................
مدیر گروه آموزشی (مقصد) .............. / تاریخ و امضاء



معاونت محترم دانشکده (مبداء) ....................
با سلام و احترام، به این وسیله به استحضار می​رساند، با درخواست آن دانشکده مبنی بر ثبت درس یادشده در برنامه درسی دانشجویان دانشکده مبداء:
الف-موافقت می​گردد./       بدیهی است چنانچه در نیمسالی آن دانشکده تمایل به اخذ درس موصوف توسط دانشجوی مبداء را ندارد، با هماهنگی آموزش دانشکده​ها
می تواند نسبت به منع ثبت نام درس در آن نیمسال برای آن دسته از دانشجویان، اقدام نماید./
ب-موافقت نمی​گردد./
	
	نام و نام خانوادگی ....................
معاون آموزشی دانشکده (مقصد) ................ / تاریخ و امضاء



مدیر محترم امور آموزشی دانشگاه/مدیر محترم تحصیلات تکمیلی دانشگاه
با سلام و احترام، 
    به استحضار می​رساند درس یادشده، با موافقت دانشکده مبداء و مقصد، برای درج در برنامه درسی دانشجویان موصوف معرفی می​گردد. بدیهی است در این خصوص رعایت پیشنیازی و هم نیازی (طبق قواعد یادشده) برای دانشجویان ضروری می​باشد . مراتب جهت استحضار و هر گونه اقدام لازم برای تثبیت در سیستم جامع آموزشی گلستان، اعلام می​گردد./
	
	نام و نام خانوادگی ....................
معاون آموزشی دانشکده (مبداء) ................ / تاریخ و امضاء


فرم درخواست انتخاب درس از سایر دانشکده�ها برای درج در برنامه درسی دانشجویان








