
 

 
 پردیس های دانشگاه تبریز

 

 یانفرم ثبت نام دانشجو

  

 

 

 
: فرم ثبت نام   6-آ                         

 نام
 

 
  نام خانوادگی

                  Surname :            Name: 
 

  محل صدور شناسنامه  محل تولد ___/___/___ تاریخ تولد  شماره شناسنامه

  تعداد فرزند متأهل  مجرد وضعیت تأهل: زن      مرد    نسیت:ج  ملیت  نام پدر

   نام رشته تحصیلی  ملی : کد
 

                 دکترای تخصصی -2           کارشناسی ارشد -1         :           مقطع تحصیلی

  ورود به پردیس دانشگاه تبریز آخرین مدرک تحصیلی 

 مدرک شهر محل اخذ تحصیلی رشته  مدرک تاریخ اخذ معدل نام دانشگاه یا مؤسسه  مقطع تحصیلی

   ___/___/___   کاردانی

   ___/___/___   کارشناسی 

   ___/___/___   ارشد کارشناسی

 :در صورت داشتن مدرک معتبر زبان 
  IELTS                         TOLIMO                       UTT                   TOFEL                                     

                                                                                                                                                                                                               

 طلبه  -5                 نظامی -   4         تحصیلی  معافیت موقت - 3          معافیت پزشکی  -2        پایان خدمت  ارتک -1              :وضعیت نظام وظیفه
                 

      زرتشتی -4                        کلیمی -3                    مسیحیت  -2                            اسلام  -1                                     : مذهب

 شنا  -5                جودو   -4                     بستکبال  -3                      والیبال  -2               فوتسال  -1                 :فعالیت ورزشی 

 کد پستی:                                                                                                                                                  محل سکونت :و شماره تماس آدرس 

 : محل کارو شماره تماس آدرس             شغل:                                                                       

 ...................................................................:  منزل دانشجو کد شهرستان و شماره تلفن 

 ...............................................................................................................:   دانشجو تلفن همراه

 ....................................            .................................................................... شماره تماس اضطراری :

 تاریخ و امضاء دانشجو

 

 

 

 

 

 

 

 تذکرات مهم:  
 * تکمیل بودن موارد فوق سبب تسریع در انجام ثبت نام شما می شود، لطفاً موارد فوق را با دقت درج نمایید.

 ف واقع، به عهده دانشجو می باشد و در صورت مشاهده طبق مقررات  دانشگاه عمل خواهد شد.* مسئولیت هرگونه پاسخ خلا

 * به محض تغییر نشانی ، دانشجو موظف است مراتب را بلافاصله کتباً به پردیس اعلام نماید.

 کارشناس                                                 امور شهریه                            

 

 

 امضا هر و امضا                                                م                          

 

 پردیس مدیر آموزش و تحصیلات تکمیلی

 

                  

 مهر و امضا

 جای عکس
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