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مديرکل محترم ورزش و تندرستی دانشگاه
با سلام
 احتراماً بدينوسيله اسامي تيم                             اين دانشکده/دانشکدگان/پردیس جهت شركت درمسابقات بیست و یکمین جشنواره فرهنگی ورزشی دانشگاه به شرح زير معرفي مي​شوند.
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* تنها دانشجویانی که در نیم سال اول سال تحصیلی   1404-1403    شاغل به تحصیل می باشند و امکان ارائه گواهی اشتغال به تحصیل نیمسال اول را دارند، مجاز به شرکت در مسابقات می باشند.
امضاء مسئول تربيت بدني                                                                                               مهر و امضاء معاون فرهنگی و دانشجویی
                      مهر و امضاء معاون آموزشي                                                                                                    مهر و امضاء پزشک معتمد
