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 (فرم شماره یک)

 هاي کشوردانشجویان سایر دانشگاه فرم درخواست پذیرش بدون آزمون

 در دانشگاه یزد 1404-1405ارشد سال تحصیلیدر مقطع کارشناسی
 

 ]تکمیل شود به صورت کامل توسط متقاضی[اطلاعات فردي -1

 شماره شناسنامه:                                نام پدر:                                       خانوادگی:                                     نام و نام 

 محل صدورشناسنامه: زن                 مرد         جنسیت :                   شماره سریال شناسنامه:                                

 کد ملی:                                           محل تولد :                                     13........./......./.......      تاریخ تولد:

 ثابت (با کد شهرستان): نشماره تلف               شماره تلفن همراه :                                            

 آدرس دقیق محل سکونت :

 

 ]و مهر و امضا الزامی استتوسط کارشناس آموزش دانشکده تکمیل [اطلاعات تحصیلی -2

 رشته / گرایش مقطع کارشناسی:     دانشگاه محل تحصیل:                                           دانشکده :                                             

                                          شبانه روزانه       دوره :          (براي شش ترمه ها)       1401مهر             1400بهمن            1400مهر             99بهمن ورودي :    

 :ششمتا پایان نیمسال  کل متقاضی:                                          معدل ششمواحد گذرانده تا پایان نیمسال کل تعداد 

 :ورودي در پایان نیمسال ششمرشته و همرتبه متقاضی در بین دانشجویان هم              ورودي :                     رشته و همتعداد دانشجویان هم

 مهر و امضاء معاون آموزشی / مدیرکل آموزش دانشگاه :                                                                                                                                   

 

  ]و تاریخ و امضا الزامی استتکمیل  متقاضیتوسط [/ گرایش هاي درخواستیرشته  -3

 ارشد:رشته / گرایش مورد تقاضا مرتبط با رشته تحصیلی کارشناسی جهت ادامه تحصیل در مقطع کارشناسی

                                             :اولویت دوم                                                      اولویت اول:                          

 

و  گیرمبر عهده می صحت مطالب فوق و مدارك ارائه شده را تعهد نموده و مسئولیت کامل هرگونه اشتباه یا خطا را................................................... اینجانب 

ارشد را دارا حداقل شرایط ورود به دوره کارشناسی  وزارت علوم، تحقیقات و فناوري 17/10/1401مورخ  307862/2آئین نامه شماره  سشوم براسامتعهد می

صیل من جلوگیري بعمل تواند از ادامه تحام دانشگاه میباشم و چنانچه در هر مرحله از ثبت نام، پذیرش و تحصیل مشخص شود که واجد شرایط فوق نبوده

هاي اعلامی فوق توضیحات مهم فراخوان اگر به هر دلیلی ظرفیت پذیرش دانشجو در اولویت 5ضمنا مطابق بند  آورده و طبق مقررات با اینجانب رفتار نماید.

 خواهم داشت.گونه ادعایی ناینجانب هیچو کاهش یافت یا حذف شد پذیرش بدون آزمون هم متناسب به آن تغییر خواهد کرد 

 امضاء متقاضی:                                                                                                                                               

 تاریخ:                                                                                                                                                                              

 

محل الصاق 
 عکس

 

 

 

https://www.yazd.ac.ir/images/deputies/education/talented/rules/msc-93-94-new.pdf

