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إفادة وتعهد
أقر أنا الطالب :........................................................
رقم جامعي:.............................................................
اسم البرنامج :..........................................................
الكلية :..................................................................
القسم :...................................................................

أنني أطلعت على كافة اللوائح والتعليمات المنظمة للدراسات العليا بجامعة الاستقلال وعلى دراية كافية بها، وألتزم بما ورد فيها، كما أنني استلمت نسخة من برنامج دراستي بالجامعة. وأنني ملتزم بالمواظبة على الحضور وفق نظام الجامعة، وأتعهد بتسجيلي في كافة مقررات التخصص وحسب خطتي الدراسية أو حسب ما يطلب مني من رئيس القسم.

وهذا إقرار مني بذلك 

التاريخ:  	التوقيع :
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