
 بسمه تعالي
  برگ درخواست سكونت در خوابگاه

 

 مسئول محترم اداره امور خوابگاه ها

 باسلام و احترام 

نياز به استفاده از خوابگااه مجاردير را دارم ل اا ا  96-97با مشخصات ذيل جهت ترم اول       ترم دوم     در سال تحصيلي اينجانب

 يد .خواهشمند است دستورات لازم را صادر فرمائ

 ...................................شماره ملي  -3............ ..شماره شناسنامه ..........-2.......... ........................................نام خانوادگي ...... و نام -1

  .........مقطع تحصيلي ..-7دانشكده :.................................  -6......... رشته :.................. -5.................شماره دانشجويي :...................-4

 وضع تاهل : مجرد            متاهل  -11 تواد ................... و تاريخ محل  -10محل صدور ................ -9........نام پدر ................ -8

 .......شغل پدر -15تعداد فرزندان :........... -14شغل همسر ........................... -13:.......................... نام و نام خانوادگي همسر  -12

 متدير به : اسلام )شيعه       سني     ( مسيحي         كليمي         زرتشتي  -16

 ...............................................................................................................آدرس .محل سكونت خانواده : استان .............شهر ........ -17

 تلفر همراه دانشجو: -19                                                : خانواده تلفر ثابت -18

 خير              آيا شما دانشجوي بومي هستيد ؟    بلي    -20

 آيا دانشجوي مهمان ل جابجايي و انتقااي هسيد ؟ مهمان         انتقااي         جابجايي              نام دانشگاه مبدا : -21

در صورت پاسخ مثبت مدت اساتفاده از خوابگااه باه مااه تا بحال در خوابگاه دانشگاه سكونت داشته ايد ؟ بلي           خير       -22

 آخرير تاريخ حضور شما در خوابگاه :

هد مي نمايم كليه موارد مندرج در اير پرسشنامه را صادقانه و با صحت كامال تكميال نماوده ام و عاينجانب ......................................ت

ه مشاهده و اثبات گردد مسئواير دانشگاه حق محروميت مارا از كلياه امكاناات رفااهي در صورتيكه خلاف واقع در اطلاعات داده شد

 دانشگاه خواهند داشت .
          امضاء دانشجو                    تاريخ تكميل فرم :                                                                                                         

  

 سرپرستي محترم خوابگاه .......................

بدينوسيله اعلام ميداريد استفاده دانشجوي فوق با مشخصات مربوطه از استفاده خوابگاهي )با عنايت به مراتب فوق اا كر و مدارك 

حل اسكان نامبرده از تاريخ .................. ( بلامانع است و م95-96موجود در اير اداره( جهت نيمسال تحصيلي اول       دوم          

 .............. اتاق ................مي باشد  .........در بلوك/واحد ......

 امضاء مسئول خوابگاه ها

 

 دانشجو در تاريخ ................... با شماره نامه ........................با خوابگاه تسويه حساب نموده است .

 

 و امضاء سرپرست خوابگاهنام 

 

 
 

 جاي عكس
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