
                         بسمه تعالي              

  مانيـــدرخواست ميه      

 پيراپزشكي    رياست محترم دانشكده

 با ســـلام

مقطع کارشناسي پيوسته دوره روزانه ورودی        رشته          به شماره دانشجويي          و کد ملي        با شماره شناسنامه         احتراما اينجانب:

 مي باشم.     سال تحصيلي     در نيمسال     مربوطه متقاضي ميهماني در دانشگاه علوم پزشكي با اطلاع کامل از ضوابط       يلسال تحصي    نيمسال 

 عهد مي شوم:همچنين متواحد درسي را بصورت ميهمان در ديگر دانشگاهها گذرانده ام . ---ضمنا تاکنون

 هر گونه مشكلات آموزشي و عواقب ناشي از ميهماني را بپذيرم.-1

 مسئوليت پيگيری نمرات واحدهای انتخابي در دانشگاه مقصد و ارائه آن به آموزش دانشگاه به عهده اينجانب مي باشد. -2

 .در صورت عدم رعايت پيش نياز دروس،واحدهای گذرانده شده مورد پذيرش نخواهد بود -3

 در صورت عدم موافقت با ميهماني يا مشخص نشدن وضعيت ميهماني در دانشگاه مقصد،موظف خواهم بود در اسرع وقت و مطابق با تقويم دانشگاهي-4

ه نمايم در غير اين صورت دانشجوی منصرف از تحصيل تلقي شده و دانشگا همبداء مراجعدانشگاه علوم پزشكي اراک جهت انتخاب واحد به دانشگاه 

 مبداء برابر مقررات با اينجانب رفتار خواهد کرد.

ده(مورد پذيرش دانشگاه مبداءنبوده و موظف به انتخاب واحد و گذراندن مجدد ز)دوا12واحدهای پاس شده در دانشگاه مقصد با نمرات کمتر از -5

 آن خواهم بود.

نبوده و بدين منظور ملزم به مراجعه به آموزش دانشكده و اخذ معرفي نامه اينجانب مجاز به اخذ واحدهای خارج از چارچوب پيشنهادی دانشكده -6

 جديد خواهم بود)در غير اين صورت مشكلات آموزشي ناشي از آن را مي پذيرم.(

 تاریخ                                امضاء دانشجو                                                                                                                         

 تاريخ: 

 شماره:                          مدير محترم امور آموزشي و تحصيلات تكميلي دانشگاه علوم پزشكي اراک                                                              

 و نظریه مندرج در ظهر فرم دروسی که دانشجو مجاز به انتخاب آنهاست به تعداد    واحد بشرح ذیل می باشد.با سلام و احترام/ضمن تائید مطالب فوق 

 تعداد دروس پیشنهادی

 واحد

 تعداد دروس پیشنهادی

 واحد

 تعداد دروس پیشنهادی

 واحد

      

      

      

      

  را نمیتواند اخذ نماید . واحدهای پیشنهادی فوقواحد از 14نامبرده ترم قبل  مشروط بوده و بیش از 

واحد خواهد بود .تسریع در ارسال نمرات ترم  14مجاز به اخذحداکثر در ترم گذشته  مشروط شدندر آن دانشگاه میهمان بوده لذا  در صورت قبل نیزامبرده ترم ن

  گذشته موجب  تشكر است  .

                :امضا ء دانشكدهو  مهر                                                                                                                                                                               

 

 شماره:            امور آموزشی دانشگاه علوم پزشكی                         مدیر محترم 

 تاریخ:                                                                                                                                                                            

در آن دانشگاه،خواهشمند است دستور فرمائید در صورت موافقت ریز نمرات -----------------/ ضمن اعلام موافقت با میهمانی آقای/خانم سلام احترامبا 

  علام وعودت فرمائید.اکتسابی نامبرده را در پایان ترم همراه با برگ تسویه حساب به این دانشگاه ارسال نمایند و در صورت مخالفت مراتب را در ذیل فرم ا

                                                                                                                     

 مدیر امور آموزشی دانشگاه :                                                                                                                                                     

 

                                                                                                                        

 شماره :                                          تاریخ:                                                    امور آموزشی دانشگاه علوم پزشكی اراك                      

 با درخواست میهمانی نامبرده بدلیل                                                                   مخالفت میشود .

  :مدير امور آموزشي دانشگاه علوم پزشكي                                                                                                                                                       
   

 

 

 



 شرايط ميهماني جهت دا نشجويان در مقاطع کارداني و کارشناسي 

 

           مقصد به عنوان دانشجوی میهمان  و موقت به تغییر محل تحصیل خود ناگزیر باشد می تواند با توافق دانشگاه های مبداء ردر مواردی که دانشجو به طو : 52ماده   -

 محل تحصیل خود را به طور موقت برای مدت معین تغییر دهد.

  مسال تحصیلی خود را در دانشگاه مبداءگذرانده باشد.: میهمان شدن دانشجو در یک دانشگاه مشروط به این است که دانشجو حداقل یک نی 53ماده   -

کور میهمان شدن دانشجو در یک دانشگاه برای گذراندن یک یا چند درس با موافقت دانشگاه مبداء و مقصد،به شرط آن که تعداد واحد های درسی مذ: 54ماده   -

 واحد بیشتر نشود، بلامانع است. 20واحد کمتر و از  12از انشگاه مبداء و مقصد در آن نیمسال واحد باشد و جمع واحدهای اخذ شده دانشجو در د 10کمتر از 

در یک دانشگاه  پیوسته دو نیمسال در دوره کارشناسی کارشناسی نا پیوسته و یا و هر دانشجو در هر رشته  میتواند حداکثر یک نیمسال در دوره کاردانی:  55ماده   -

میهمان تحصیل کند در هر حال نباید  تعداد واحد دروسی را که دانشجو بصورت میهمان ) چه بصورت تمام وقت و چه بصورت تک  بطور تمام وقت بصورت

 کل واحدهای دوره تجاوز کند. %40درس( در یک یا چند دانشگاه گذرانده است از 

  

 

  :آموزش دانشكده نظريه                                                                

 

 سال تحصیلی :                : المسنی جهت                  :خانم  در فرم میهمانی

 بررسی های ذیل بعمل آمده است :

 رعایت دروس پیش نیاز 

 ( 40رعایت سقف میهمانی%)  

 نع ادامه تحصیل از نظر آموزشی و انضباطیم 

 برنامه مصوب شورای عالی برنامه ریزی میباشد .تعداد واحد و عنوان درس بر اساس 

 . رعایت حداکثر واحد مجاز که دانشجو میتواند اخذ نماید 

  .  دانشگاه مقصد اعلام عدم پذیرش دانشجو ننموده است 

. رعایت شرایط خاص دانشگاه مقصد 

 

                    سایر موارد              ترم  2حداقل               ترم  1تعداد ترم  گذرانده  :     حداقل         

         

 

 مراحل فوق کنترل شد                                       

 امضا ء کارشناس                                                                                                                                             

 تاريخ :                                                                                                                                               

                          
 

 

 

 


