
 

 دائرة القبول والتسجيل
 بطاقة إنسحاب من المواد 

 المسجلنسخة ( 1)

 الرقم الجامعي :       _____:_____________________ اسم الطالب  
 _____________المستوى _____________:الجنسية       _____:_____________________ التخصص  
 م الجامعي :                 / العا            الفصل        

  المواد التي ارغب بالانسحاب منها  

 اسم وتوقيع المدرس س.م الشعبة اسم المادة رقم المادة الرقم
1.       
2.       
3.       
4.       
5.       
6.       
7.       
8.       

 س.م (   لساعات المتبقية بعد الانسحاب )مجموع ا
 يخ :التار   توقيع الطالب        :

 التاريخ :  اسم وتوقيع المرشد  :

موافقة عميد الكلية / مدير المعهد 
: 

 التاريخ : 

 التاريخ :  اسم وتوقيع المسجل :

 الحد المسموح به للغياب.ملاحظة : يتم الموافقة على تعبئة النموذج بحال عدم تجاوز الطالب 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 دائرة القبول والتسجيل
 ن المواد بطاقة إنسحاب م

 الطالبنسخة ( 2)

 الرقم الجامعي :     :__________________________   اسم الطالب  
 _____________المستوى _____________:الجنسية     :__________________________   التخصص  
 العام الجامعي :                 /             الفصل        

 د التي ارغب بالانسحاب منها الموا  

 اسم وتوقيع المدرس س.م الشعبة اسم المادة رقم المادة الرقم
9.       
11.      
11.      
12.      
13.      
14.      
15.      
16.      

 س.م (   مجموع الساعات المتبقية بعد الانسحاب )
 التاريخ :  توقيع الطالب        :

 التاريخ :  اسم وتوقيع المرشد  :

موافقة عميد الكلية / مدير المعهد 
: 

 التاريخ : 

 التاريخ :  اسم وتوقيع المسجل :

 ملاحظة : يتم الموافقة على تعبئة النموذج بحال عدم تجاوز الطالب الحد المسموح به للغياب.

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

 دائرة القبول والتسجيل
 بطاقة إنسحاب من المواد 

 المرشدنسخة ( 3)

 الرقم الجامعي :     :__________________________   ب اسم الطال 
 _____________المستوى _____________:الجنسية     :__________________________   التخصص  
 العام الجامعي :                 /             الفصل        

  المواد التي ارغب بالانسحاب منها  

 اسم وتوقيع المدرس س.م الشعبة اسم المادة قم المادةر  الرقم
17.      
18.      
19.      
21.      
21.      
22.      
23.      
24.      

 س.م (   مجموع الساعات المتبقية بعد الانسحاب )
 التاريخ :  توقيع الطالب        :

 التاريخ :  اسم وتوقيع المرشد  :

موافقة عميد الكلية / مدير المعهد 
: 

 التاريخ : 

 التاريخ :  اسم وتوقيع المسجل :

 ملاحظة : يتم الموافقة على تعبئة النموذج بحال عدم تجاوز الطالب الحد المسموح به للغياب.

 


