بـالجلفة في: ..............................................

الاســم و اللقب : .........................................................................................رقم التسجيل :........................................................
التخصص المعني بإعادة التسجيل فيما بعد التدرج (مدرسة الدكتوراه، الدكتوراه علوم، الدكتوراه ل م د) 
(عنوان التكوين) : ...................................................................................................................................................................... 
الكلية: العلوم الاقتصادية والعلوم التجارية وعلوم التسيير
القســم : ........................................................................................................................................................................................ 
	[bookmark: _GoBack]تصريح شرفي بعدم التسجيل أو إعادة التسجيل في أي تكوين آخر فيما بعد التدرج



أنا الممضي أسفله السيد (ة) / الآنسة (الاسم واللقب): ........................................................................................................
المولود (ة) بتاريخ : .....................................................................  بـ:.....................................................................................بلدية : .....................................................................
ولايـة : .......................................................................................... ، الحامل لــ: ب. ت.و / ر. س رقــم : ..................................................................................................... 
الصادرة  بتاريخ :.............................................................................  ، عن دائرة : ........................................................................ ولاية : .................................................... 
المعني بطلب إعادة التسجيل في السنة ...................................................... مدرسة الدكتوراه/ الدكتوراه علوم/ الدكتوراه ل م د 
 ميدان : العلوم الاقتصادية والتجارية وعلوم التسيير (D06)
شعبة : .....................................................................................................................................................................................................................................................................................
 تخصص: ..............................................................................................................................................................................................................................................................................
أصرح بشرفي أنني غير مسجــل ولم أعيد التسجيل في هذه السنة الجامعية ................................/.................................. في أي تكوين آخر فيما بعد التدرج (ماجستير، مدرسة الدكتوراه، دكتوراه علوم، دكتوراه ل م د) على مستوى كل  مؤسسات التعليم العالي الجزائرية .
المصادقـــة                                                                                                          إمضاء المعني












