
 

 المملكة العربية السعودية

 وزارة التعليم 

 كليات بريدة الأهلية

 كلية العلوم الادارية والانسانية

 شؤون الطلاب

 نموزج طلب اختبار بديل

/ 341ص/ رقم الطلب:  

 

 معلومات الطالب

 ________________ الرقم الاكاديمي:     _______________             ___ ________ الاسم:

 ___________________ التخصص:                 __________________الكلية:________ 

 ___________________ رقم الموبايل:                 العام الدراسي :_______________ /الفصل

 :_________________ تاريخ الاختبار                   ________________________ : الاختبار

 المبررات: 

 التنويم بمستشفي حكومي                حجز بالسجنال            وفاة احد الاقارب من الدرجة الاولي             

 _______________ غيره_______

 المرفقات: 

 تقرير اجازة مرضية                شهادة الحجز            شهادة الوفاة            

 ________________ غيره________ 

 _________ _____ :__الطالب  التوقيع _____________________التاريخ: 

 :الطلابتوصيت ممثل شؤون 

 ___________________________________________ ______________________ 

   توصيت عميد الكلية:

 الطلاب  اعرضه علي لجنة قضاي       رفض الطلب           ختبار البديل لإجراء الإليحول للكنترول        

 __________________ التوقيع:   ___________________ ___ التاريخ: 

   توصية لجنة قضايا الطلاب:

 رفض الطلب               قبول الطلب        

 التوقيع: __________________  _______________________التاريخ: 

 : عميد الكلية تصديق

 __________________ التوقيع:   _______________________التاريخ: 

 الاختبار البديل:  ضوابطشروط و 

 

 

  


