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طلب عطلة أكاديميةاستمارة   
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 ....................................................................الاسم: ................................اللقب: ...........................

Nom : ……………….………….. Prénom : ………………..….. Tel : …….…………….. 

 ..................................... ولاية: ......................ببلدية: ........ ..............المولود )ة( بتاريخ: ..................

 .................... سنة: ............................................... شعبة: ...........................رقم شهادة البكالوريا: ....

 ....................................................................... شعبة/تخصص: .......................مسجل في السنة: .......

 .................................................................................................................الشعبة الأصلية: ...........

 سبب طلب العطلة الأكاديمية:

o مرض مزمن 

o الأمومة 

o مرض لمدة طويلة 

o الخدمة الوطنية 

o التزامات عائلية 

 أسباب قاهرة أخرى:

.................................................................................................................................................

.................................................................................................................................................

............................................................................................................................................... 

 

عهد بصحة تر( وأتمساري الدراسي )ليسانس/ماسأنا الممضي أسفله أتعهد بشرفي بأنه لم يسبق لي الاستفادة من عطلة أكاديمية طوال 

 المعلومات المذكورة أعلاه.

 

 ......................مضاء الطالب: ...إ                                 تاريخ تقديم الطلب: ........................................  

 

 قرار نيابة العمادة:

...................................... 

يدـــــــــب العمـــــنائ  
 

 


