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دانشکده کشاورزی
گواهی اشتغال به تحصیل

با سلام و احترام،
[bookmark: Dropdown1][bookmark: Text1][bookmark: Text2][bookmark: Text3][bookmark: Text4][bookmark: Text5][bookmark: Text6][bookmark: Dropdown2][bookmark: Dropdown3][bookmark: Dropdown4][bookmark: Text7][bookmark: Text8][bookmark: Dropdown5][bookmark: Text9]	گواهی میشود       به شماره دانشجویی       به شماره شناسنامه       صادره از       متولد       دانشجوی رشته       مقطع  دوره  ورودی نیمسال  سالتحصیلی       این دانشگاه میباشد. این گواهی بنابه درخواست نامبرده برای ارائه به       صادر گردیده و فاقد ارزش دیگری از جمله ترجمه میباشد. اعتبار این گواهی تا پایان نیمسال  سالتحصیلی       میباشد. 



				معاون آموزشی و تحصیلات تکمیلی دانشکده

نشاني : تبريز ـ بلوار 29 بهمن ـ دانشگاه تبريز ـ دانشكده كشاورزي ـ كدپستي 5166614766
تلفن: 3341316-0413 دورنگار: 3345332-0411 نشاني پست الكترونيكي agri-dean@tabrizu.ac.ir
image1.png
dlg

. e 2




