
 بسمه تعالي

 
                   دانشگاه علوم بهزيستي وتوانبخشي

 

  مجوز سكونت خوابگاه

             (کارشناسی و کارشناسی ارشددوره  )دانشجويان روزانه

                                                                                                                                                                                   

 

 ..................... مسئول محترم خوابگاه

 

 ....................رشته ................... مقطع .................. ، شماره دانشجويي ............................  دانشجو....بدينوسيله 

............................................ ...................................................................................... ي محل سكونتنشانبه 

جهت سكونت در  ..........................دانشجوشماره همراه و  .........تماس محل سكونت ................ و شماره

 معرفي مي گردد.به حضورتان گاه خواب

 

 
 تاريخ تكميل و امضاء دانشجو

 

 

 

 تاييد ارائه فرم تعهد محضری

 

 مهر و امضاء

 اداره امور خوابگاهها

 تاريخ

 
  رعايت ارائه برگه انتخاب واحد به مسئول واحد خوابگاه و  اين مجوز اين ترم مي باشد و در صورت

 اشتن مورد انضباطي مجوز  براي ترم بعد تمديد خواهد شد.كليه آيين نامه و مقررات خوابگاه و ند

  اين مجوز تا سه روز بعد از صدور معتبر مي باشد لطفا هر چه سريعتر جهت دريافت خوابگاه به خوابگاه

 مربوطه مراجعه نماييد.

 
 

 
 

محل 

الصاق 

 عكس



 

 

 بسمه تعالي

 
                   دانشگاه علوم بهزيستي وتوانبخشي

 

  مجوز سكونت خوابگاه

             )دانشجويان روزانه دوره کارشناسی و کارشناسی ارشد(

                                                                                                                                                                                   

 

 ..................... وابگاهمسئول محترم خ

 

 ....................رشته ................... مقطع .................. ، شماره دانشجويي ............................  دانشجو....بدينوسيله 

............................................ ...................................................................................... نشاني محل سكونتبه 

جهت سكونت در  ..........................دانشجوشماره همراه و  .........تماس محل سكونت ................ و شماره

 خوابگاه معرفي مي گردد.

 

 
 تاريخ تكميل و امضاء دانشجو

 

 

 

                تاييد ارائه فرم تعهد محضری

 

 مهر و امضاء

 اداره امور خوابگاهها

 تاريخ

 
  رعايت ارائه برگه انتخاب واحد به مسئول واحد خوابگاه و  اين مجوز اين ترم مي باشد و در صورت

 كليه آيين نامه و مقررات خوابگاه و نداشتن مورد انضباطي مجوز  براي ترم بعد تمديد خواهد شد.

 صدور معتبر مي باشد لطفا هر چه سريعتر جهت دريافت خوابگاه به خوابگاه  اين مجوز تا سه روز بعد از

 مربوطه مراجعه نماييد.

 
 

محل 

الصاق 

 عكس


