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 البحث والابتكار العليا تالدراسا

 نموذج

 إخلاء طرف تحويل

 

 

 وفقه الله                ا           عميد البحث والدراسات العليسعادة 
 .....          وبعد:السلام عليكم ورحمة الله وبركاته

 أنا الطالب/ الطالبة الموضحة بياناتي أعلاه أرغب في إخلاء طرفي من الجامعة لتحويلي منها.                    

 التاريخ: ..............................اسم الطالب/الطالبة: .....................................................   التوقيع: ................................            

 

 

 

  :تم عمل اللازم على النظام الأكاديمي 

  هـ14     /   /          التاريخ :           التوقيع: ............................................                                                                        

 

 لا اعتمد           إخلاء طرف الطالب/ الطالبة.    ☐اعتمد               ☐               

 هـ 14/             /         التاريخ :     ...........د. محمد يحي أبو دهمة الشهراني      التوقيع:....................    عميد البحث و الدراسات العليا:   

 

 

  اسم الطالب/ ـة
الـرقم 

 الـجامعي
 

 المرحلة 

 الدراسية

 برامج مدفوعة     ☐

 برامج غير مدفوعة     ☐

 ماجستير  ☐

 دكتوراه ☐

  الـتـخصص  الـقســم  الكــليـة
العام 

 الجامعي
 هـ14     /14   

 التوقيع/ التاريخ اسم الموظف التزامات الطالب/الطالبة الجهة المعنية

   البطاقة الجامعية عمادة الدراسات العليا

    المكتبة المركزية

    الكلية / القسم

وك  -1-21-ن/  رقم الوثيقة

                                    وك
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