
 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا 

 والتدريب والمعيدين

  

 1 - 11  ع  د /نموذج

 

 طلب التحاق بالدراسات العليا 

 كلية:........................                       

 الإجازة العالية ) الماجستير (                             الإجازة الدقيقة )الدكتوراه(                                                                         

 ............ الجنسية:................................الجنس:... ......................................................................:...............مقدم الطلب         

 ..................................الميلاد:.............وتاريخ  مكان عيية:.........................الحالة الاجتما         

 الرقم الوطني:           

 ..................مكان وتاريخ صدورها:..........................................الشخصية....................ة رقم البطاق          

  ...............................:.تاريخ الصلاحية.........صدار:........................تاريخ الإ مكان و رقم جواز السفر:...................................           

 .....................................المهنة ومكان العمل:....... ...........دينة:........................ الم:.................... المحلةامة:...................الإق          

 .........................................الدائم:................................. رقم الهاتف:..................................البريد الإلكتروني:........العنوان           
                     

 المؤهلات العلمية:          
        

 الجامعة أو المؤسسة التعليمية

 وتخرج منها الطالبالتي درس بها 
 التقدير تاريخ التخرج تاريخ القبول التخصص المكان

      

      

      
 

           الشعبة:.... ............:...............القسم .........................تقدم إليكم بطلبي هذا بشأن قبولي كطالب دراسات عيليا بكلية:.أ...................... 

 غير مسجل بالدراسات العليا بأي جامعة أو كلية أخرى وأتعهد أنني بأن جميع البيانات المذكورة أعيلاه صحيحة ومطابقة للوثائق الرسمية و عيلماا              

 مسؤولية ما يخالف ذلك. لكم بتحمل              

 توقيع الطالب:...........................................                                                                                                                                 

 التاريخ:...............................................                                                                                                                                                                 

 بالكلية: القسم العلمي رأي         

 تحدد هذه المقررات عين طريق لجنة المعادلات(.                    يرفض الطلب.يقبل الطالب بمقررات استدراكية )     .                 يقبل الطالب                   

  :في حالة قبول الطالب يبدأ الدراسة اعيتباراا من.................................................................................. 

 .في حالة رفض الطلب تذكر الأسباب 
 

 بالكلية والتدريب والمعيدين الدراسات العليا مدير مكتب                                                                                                          رئيس القسم العلمي                         

 ....................................الاسم                                                                                                                    ....................................الاسم                     

 ................................التوقيع                                                                                                                       ..................................التوقيع 

 ..................................التاريخ                                                                                                                     ....................................التاريخ
  

 

 

.4 – 11: بالنسبة للطلبة الوافدين يعبأ النموذج رقم ) د ع ملاحظة              ( أولاا

 .( صور شخصية2عيدد ) -الرقم الوطني أصل.  –د وإقامة من السجل المدني أصل.  شهادة ميلا  –شف درجات أصل. إفادة تخرج وك -  يرفق مع الطلب المستندات الآتية:          

 ملف معلق. –    شهادة الحالة الجنائية. –شهادة صحية.   –.    رسالة من جهة العمل بالموافقة -  
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

         :صورة إلــى 

  بالكلية والتدريب والمعيدين الدراسات العليامكتب. 

 راسات العليا والتدريب والمعيدين بالجامعة.إدارة الد
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 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا 

 والتدريب والمعيدين

  

 2 - 11  ع  د /نموذج

 

 طالب دراسات عليا معلوماتبطاقة 

 

 كلية:.......................                   

 الإجازة العالية ) الماجستير (                             الإجازة الدقيقة )الدكتوراه(                                                                          

 بيانات شخصية: .1         

 ................................. الجنسية:..................الجنس:... ..........................:..............................................................الاسم        

 ..................................الميلاد:.............وتاريخ  مكان عيية:.........................الحالة الاجتما         

 الرقم الوطني:           

 ة الشخصية......................................مكان وتاريخ صدورها:..........................................رقم البطاق          

 .......................... رقم جواز السفر:................................... مكان وتاريخ الإصدار:.................................تاريخ الصلاحية:......          

 المهنة ومكان العمل:............................................ ................دينة:................... الم:.................... المحلةامة:...................الإق          

 ....................................العنوان الدائم:................................. رقم الهاتف:..................................البريد الإلكتروني:.............          

 أقرب الأقارب وعينوانه:...............................................................................          

                

 :المؤهلات العلمية.  2      

          

 الجامعة أو المؤسسة التعليمية

 وتخرج منها التي درس بها الطالب
 التقدير التخرجتاريخ  تاريخ القبول التخصص المكان

      

      

      

 

 الخبرة العلمية: -3      

 موجز سنوات العمل: )البدء بآخر وظيفة(. 3-1          
 

 إلى( –التاريخ )من  الجهة الوظيفة
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 2 - 11  ع  د /نموذج

 

 طالب دراسات عليا بطاقة معلومات

 اللجان التي كُلف بها:  3-2         

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

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

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

 الدورات التدريبية التي تلقاها: 3 -3         
 

 التقدير تاريخها مكانها مدتها اسم الدورة    

     

     

     

     
 

 اللغات ودرجة إجادتها )بما فيها اللغة العربية(: 3-4         
        

ا ممتاز اللغة  ضعيف جيد جيد جدا

 

     قراءة

     كتابة

     محادثة

 

     قراءة

     كتابة

     محادثة

 

     قراءة

     كتابة

     محادثة
 

 مدى الإلمام باستخدام الحاسوب: 5 -3        
      

ا ممتاز نوع الاستخدام  ضعيف جيد جيد جدا

     اللغة(برمجة  )تذكر 

     معالجة نصوص

     استعمال عيام
 

 النشاطات العلمية: - 4       

 المؤتمرات أو الندوات التي شارك فيها ونوع المشاركة:            
    

 نوع المشاركة التاريخ المكان المدة نوع النشاط العلمي    

     

     

     

     
 

 

 



 

 
 

 2 - 11  ع  د /نموذج

 

 طالب دراسات عليا بطاقة معلومات

                   

 مجال الاهتمام في البحث العلمي: -5          

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

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

 الهدف من الالتحاق بالدراسة )يمكن إضافة ورقة منفصلة(: -6          

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

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

 ثلاثة أسماء محكمّين عيلميين )اثنان من الجامعة وواحد عيلى الأقل من جهة العمل الحالية(: -7          

 ............................................................................... 

 ............................................................................... 

 ............................................................................... 
         

 مية مناظرة بالداخل أو الخارج؟هل سبق لك التقدم للالتحاق ببرنامج الدراسات العليا بالجامعة أو بمؤسسة عيل -8          

 لا           في حالة الإجابة بنعم اذكر أسباب الانقطاع.                نعم                                              

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

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

 

 

                   التوقيع:..............................                                                                                                                                                                                                                                                 

 .............................التاريخ:..                                                                                                                                                          

 

         

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

        :صورة إلــى 

 مكتب الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالكلية. 

 بالجامعة. إدارة الدراسات العليا والتدريب والمعيدين



 

 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا 

 والمعيدينوالتدريب 

  

 3 - 11  ع  د /نموذج

 

 إفادة بدفع الرسوم الدراسية

 

 كلية:.......................                    
 

 الإجازة العالية ) الماجستير (                       الإجازة الدقيقة )الدكتوراه(                                                                                

 .................................                                        العام الجامعي:..  -نظام سنة دراسية                                   

 نظام فصل دراسي:                                  

 ربيع ..............            خريف ...............                                                                                    

                                                                                                                                                

 مكتب الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالكلية  يفيدكم 

 ............................................................................................الجنس:.........................الجنسية:............:...بأن الطالب         

 مسجل دراسات عيليا بقسم :.................................... الشعبة:..................................................        

 رقم القيد:                
 

 لرقم الوطني:ا         
         

 عيليه،،

 المطلوبة حسب التشريعات النافذة.نأمل منكم إتمام دفع الرسوم الدراسية 

 

 

 الإجراء المالي:       

 دد الرسوم الدراسية وقدرها:تفيدكم خزينة كلية:............................ بأن الطالب:.............................................................. قد س         

 ..................... بالإيصال المالي رقم:...................................... .............................................. بالأرقام والحروف:         

 ..........................................................................وذلك عين:........................................         

 بتاريخ:        /            /                      

 

   ..................الاسم:.................                                                                                                                                                                         

          .................................. :التوقيع                                                                                                                                                                       

                                                                                                                                       .....................التاريخ:............                                                                                                                                                                         

 

 

 

 
 

        :صورة إلــى 

 مكتب الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالكلية. 

  راسات العليا والتدريب والمعيدين بالجامعة.إدارة الد 
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 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا 

 والتدريب والمعيدين

  

 4 - 11  ع  د /نموذج

 

 طلب التحاق بالدراسات العليا لطالب وافد

 

 كلية:.......................                    
            

 الإجازة العالية ) الماجستير (                             الإجازة الدقيقة )الدكتوراه(                                                                         

 المحترم: مدير إدارة الدراسات العليا والتدريب والمعيدين   السيد
        

 ............................................ مقدم الطلب:..................................................................................................................         

 .. مكان وتاريخ الميلاد:.............................معبر الدخول:......................... الجنس:.........................الجنسية:............................         

 ........اسمها:.................................................................. جنسية الأم:........................... نوع الإقامة:................................         

 ............................جواز سفر رقم: ...................................... مكان وتاريخ الإصدار:..................................تاريخ الصلاحية:...         

 ................................................................................................محل الإقامة:..............................................................          

 .....ي:.......................الشهادة الجامعية:..............................................النسبة:............% التقدير:.....................العام الجامع         
        

 ...................أتقدم إليكم ... بطلبي هذا بشأن قبولي كطالب ببرنامج الدراسات العليا بكلية:...................................قسم:.............          

 الشعبة:...................................          

 مقدم الطلب:............................................                                                                                                                                                      

 التوقيـــع:..............................................                                                                                                                                                       

 التــاريـخ:..............................................                                                                                                                                                        
         

 

 .................................................................................................................رأي مكتب شؤون الوافدين بالجامعة:..................         

 ............................ الختم:........لاسم:.....................................................التوقيع:............................ التاريخ:......................ا   ا
 

 ..................................رأي إدارة الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالجامعة:.......................................................................         

 :.............................................. التاريخ:............................... الختمالتوقيع:..................................لاسم:............................اا  
 

         

 في حالة عيدم وجود أية موانع يحال الطلب إلى القسم العلمي المختص ولجنة الدراسات العليا بالكلية للرأي.          

 
 

 المطلوبة لمكتب الوافدين...المستندات          

                 صورة ضوئية من جواز السفر. -        شهادة الميلاد + الإقامة. -        شهادة صحية حديثة. -          صورة من الاستمارة. -      ملف معلق.      -          

 الأم في حالة الأم ليبية الجنسية.صورة ملونة من جواز سفر  -       ( صور شخصية.4عيدد ) -          

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

 

 

 

 

 

 

         :صورة إلــى 

 مكتب الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالكلية. 

  راسات العليا والتدريب والمعيدين بالجامعة.إدارة الد 
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 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا 

 والتدريب والمعيدين

  

 5 - 11  ع  د /نموذج

 

 تعــهــــــــد

 

 كلية:.......................                     

 

 

 رقم القيد: .......................:..............................................................اسم الطالب          
                   

 الرقم الوطني:           
           

 الشعبة:................................................................................... القسم: ......         

 

 

 أتعهد بالآتي:        
 

 المحافظة عيلى سمعة الكلية واحترام النظم واللوائح المعمول بها في الكلية والجامعة.  . 1          

 ي التقدم إلى الامتحانـالمطلوبة مني، ولا يحق ل وإعيداد الأوراق البحثيةوحلقات النقاش الالتزام بمتابعة المحاضرات . 2          

 %( من مجموع الوحدات الفعلية المقررة.25تزيد نسبة غيابي فيه عين ) ررـالنهائي لأي مق               

 لدراسيةا الالتزام باستكمال الدرجة العلمية الملتحق بها في المدة المحددة وفق التشريعات النافذة متضمناا ذلك المقررات  .3           

 واستكمال البحث المطلوب لمنح الدرجة.               

 الحد الأدنى المطلوب.إعيادة المقررات الدراسية التي تحصلت فيها عيلى درجة أقل من  . 4          

 الالتزام بدفع المصاريف الدراسية للدراسات العليا.  .5          
 

 

 توقيع الطالب:................................                                                                                                                                          

 

 
 

 التاريخ:.....................................                                                                                             

 

 

 

 

 

 مكتب الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالكلية

 

 
 

 

 

 

 

 

 

         :صورة إلــى 

  والمعيدين بالكلية.مكتب الدراسات العليا والتدريب 

  .إدارة الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالجامعة 

      

            



 

 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا 

 والتدريب والمعيدين

  

 6 - 11  ع  د /نموذج

 

 بطاقة تنزيل مقررات طالب جديد

 

 كلية:.......................                 

 الإجازة العالية ) الماجستير (                       الإجازة الدقيقة )الدكتوراه(                                                                               

 العام الجامعي: ..............................                                          -نظام سنة دراسية                                   

 نظام فصل دراسي:                                  

 خريف .................                    ربيع ..................                                                                         

 

 ...................جنسية:..............أنا الطالب:.............................................................................. الجنس:.......................... ال        

 رقم القيد:          
 

 الرقم الوطني:          

 القسم العلمي:.................................. الشعبة:...............................         
 

  :كشف بالمقررات الدراسية

 ت
رمز 

 المقرر
 اسم المقرر

رقم 

 المجموعية

عيدد 

 الوحدات

الأيام التي يعرض 

 فيها المقرر

رقم 

 القاعية
 ملاحظات أستاذ المادة

1         

2         

3         

4         

5         

6         

7         

8         
 

 

 

 توقيع الطالب: ..................................................          التاريخ:         /           /                
 

 بالكلية والتدريب والمعيدين الدراسات العليا مدير مكتبرئيس القسم العلمي                                                                                                                        

 ............................................الاسم:............                                                                   ................             ........................الاسم:...............                   

 .......................................................التوقيع                                                                               ......................................................التوقيع 

 ........................................................التاريخ                          .........                                                     ..............................................التاريخ

  

 

 

 

 
 

 

         :صورة إلــى 

 بالكلية. والتدريب والمعيدين لدراسات العليامكتب ا 

 .إدارة الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالجامعة 
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 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا 

 والتدريب والمعيدين

  

 1 -7 – 11  ع  د /نموذج

 

 بطاقة تجديـــد القيــد

 )نظام السنة الدراسية(

 

 كلية:.......................                     

           

 

 

 

 

 

 

 

 الإجازة العالية ) الماجستير (                       الإجازة الدقيقة )الدكتوراه(                                                                               

 

 العام الجامعي:  ..............................

 
 

 ............ الجنس:...................اسم الطالب :.......................................................................  الجنسية:................................        

 رقم القيـــد:                    
 

 

 الرقم الوطني:          

 القسم: .................................................. الشعبة:....................................................         

 

 أنجز مقررات السنة الدراسية بنجاح.                      

 منقول بمقرر أو اثنين.                      

 راسب سنة دراسية واحدة.                      

 بداية المرحلة البحثية.                      

               

 

 

 

 

 توقيع الطالب:.....................................                التاريخ:         /             /                

 

 مدير مكتب الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالكلية                                         رئيس القسم العلمي                                                                              

 ............................................الاسم:............                                                                   ................             ........................الاسم:...............                   

 .......................................................التوقيع        ......................................................                                                                       التوقيع 

 ........................................................التاريخ  ................................................                                                                             .......التاريخ

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

         :صورة إلــى 

  بالكلية. والتدريب والمعيدين العليا الدراساتمكتب 

  .إدارة الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالجامعة 
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 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا 

 والتدريب والمعيدين

  

 2 -7 – 11  ع  د /نموذج

 

 القيــد بطاقة تجديـــد

 )نظام الفصل الدراسي(

 

 كلية:.......................                     

           

 

 

 

 

 

 الإجازة العالية ) الماجستير (                       الإجازة الدقيقة )الدكتوراه(                                                                              

 الفصل الدراسي:                                        

 خريف .................                    ربيع .................                                                                         
 

 .............................. الجنس:.اسم الطالب :.......................................................................  الجنسية:................................         

 رقم القيـــد:                    
 

 

 الرقم الوطني:          

 القسم: .................................................. الشعبة:....................................................         

        

 ت

رمز 

 المقرر
 المقرراسم 

رقم 

 المجموعية

عيدد 

 الوحدات

الأيام التي يعرض 

 فيها المقرر

رقم 

 القاعية
 ملاحظات أستاذ المادة

1         

2         

3         

4         

5         

6         

7         

8         
 

 

   .يراعيى الحد الأدنى المطلوب لتسجيل الوحدات الدراسية 

  المنجزةرموز المقررات 

 %                                          المعدل التراكمي للفصل السابق

 

 توقيع الطالب:.....................................                التاريخ:         /             /                

 

 بالكلية والتدريب والمعيدين الدراسات العليا مدير مكتب                                      رئيس القسم العلمي                                                                                        

 ............................................الاسم:............                                                                   ................             ........................الاسم:...............                   

 .......................................................التوقيع               ......................................................                                                                التوقيع 

 ........................................................التاريخ         .......................................................                                                                      التاريخ
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

         :صورة إلــى 

  بالكلية. والتدريب والمعيدين الدراسات العليامكتب 

  .إدارة الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالجامعة 
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 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا 

 والتدريب والمعيدين

  

 8 – 11  ع  د /نموذج

 

 بطاقة حذف وإضافة مقررات دراسية

 )نظام الفصل الدراسي(

 

           كلية:.......................                     

 

 

 

 

 الإجازة العالية ) الماجستير (                       الإجازة الدقيقة )الدكتوراه(                                                                               

 الفصل الدراسي:                                       

 خريف ...............                      ربيع ..................                                                                         

 ..................... الجنسية:..........اسم الطالب :............................................................................  الجنس:.............................         

 رقم القيـــد:                    
 

 

 الرقم الوطني:         
  

 ............................... الشعبة:....................................................القسم: ......           

 المقررات المحذوفة:

 ملاحظات أستاذ المادة عيدد الوحدات رقم المجموعية المقرراسم  رمز المقرر ت 

1       

2       

3       
 

 

 المقررات المضافة:

 ملاحظات أستاذ المادة عيدد الوحدات رقم المجموعية اسم المقرر رمز المقرر ت

1       

2       

3       

 المقررات المعدلة بعد الحذف والإضافة:

        

 ت

رمز 

 المقرر
 اسم المقرر

رقم 

 المجموعية

عيدد 

 الوحدات

الأيام التي يعرض 

 فيها المقرر

رقم 

 القاعية
 ملاحظات أستاذ المادة

1         

2         

3         

4         
 

   .يراعيى الحد الأدنى المطلوب لتسجيل الوحدات الدراسية 

 /             /                توقيع الطالب:.....................................                التاريخ:         

 بالكلية والتدريب والمعيدين الدراسات العليا مدير مكتب                           رئيس القسم العلمي                                                                                                    

 ............................................الاسم:............                                                                   ................             ........................الاسم:...............                   

 .......................................................التوقيع        ......................................................                                                                       التوقيع 

 ........................................................التاريخ         .......................................................                                                                      التاريخ
  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

         :صورة إلــى 

  بالكلية. والتدريب والمعيدين الدراسات العليامكتب 

  .إدارة الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالجامعة 

      

            

      

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل

      

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل



 

 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا 

 والتدريب والمعيدين

  

 9 – 11  ع  د /نموذج

 

 طلب انسحاب من مقررات دراسية

 )نظام الفصل الدراسي(

 

            كلية:.......................                     

 الإجازة العالية ) الماجستير (                       الإجازة الدقيقة )الدكتوراه(                                                                               

 الفصل الدراسي:                                     

 خريف ..................                   ربيع ......................                                                                         

 ................................اسم الطالب :.......................................................................  الجنس:........................الجنسية:..          

 رقم القيـــد:                    
          

 

 الرقم الوطني:           

 القسم:............................... الشعبة:............................................             

 المقررات المنسحب منها الطالب:

 التوقيع أستاذ المادة عيدد الوحدات المجموعية رقم اسم المقرر رمز المقرر ت

1       

2       

3       

4       
        

 

 

 

 .عيند الانسحاب من بعض المقررات الدراسية يراعيى الحد  الأدنى المطلوب للوحدات الدراسية 
         

 المقررات الدراسية المعدلة بعد الانسحاب من بعض المقررات الدراسية:

        

 ت

رمز 

 المقرر
 اسم المقرر

رقم 

 المجموعية

عيدد 

 الوحدات

الأيام التي يعرض 

 فيها المقرر

رقم 

 القاعية
 ملاحظات أستاذ المادة

1         

2         

3         

4         
 

   .يراعيى الحد الأدنى المطلوب لتسجيل الوحدات الدراسية 
 

 توقيع الطالب:.....................................         التاريخ:         /             /                  

          

 مدير مكتب الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالكلية                                    رئيس القسم العلمي                                                                                         

 ............................................الاسم:............                                                                   ................             ........................الاسم:...............                   

 .......................................................التوقيع        ......................................................                                                                       التوقيع 

 ........................................................التاريخ  ................................................                                                                             .......التاريخ

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

         :صورة إلــى 

  بالكلية. والتدريب والمعيدين الدراسات العليامكتب 

 .إدارة الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالجامعة 

      

            

      

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل

      

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل



 

 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا 

 والتدريب والمعيدين

  

 10 - 11  ع  د /نموذج

 

 طلب إجراء امتحان غير مكمّل

 

           كلية:.......................                    

 الإجازة العالية ) الماجستير (                       الإجازة الدقيقة )الدكتوراه(                                                                               

                               العام الجامعي:  .................................          -نظام سنة دراسية                                   

 نظام فصل دراسي:                                  

 خريف ..................                   ربيع ......................                                                                         

 ................................اسم الطالب :.......................................................................  الجنس:........................الجنسية:..          

 رقم القيـــد:                     
          

 

 الرقم الوطني:           

 القسم:............................... الشعبة:............................................             
 

 نأمل منكم الموافقة عيلى إجراء امتحان غير مكمل في المواد التالية:

 التوقيع أستاذ المادة اسم المقرر رمز المقرر ت

1     

2     

3     

4     

5     

6     

7     

8     
 

        التي تعزز الموافقة على طلب إجراء امتحان غير مكملّ( ستندات)الم: المرفقات. 

 

 ..............................: التاريــــخ : ...............................التوقيــــــع ...........................................: ...............الطالب اسم        
 

 

 مدير مكتب الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالكلية                                         رئيس القسم العلمي                                                                                   

 ............................................الاسم:............                                                                   ................             ........................الاسم:...............                   

 .......................................................التوقيع        ......................................................                                                                       التوقيع 

 ........................................................التاريخ..                                                                               .....................................................التاريخ

 
           

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

         :صورة إلــى 

  بالكلية. والتدريب والمعيدين الدراسات العليامكتب 

 .إدارة الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالجامعة 

      

            

      

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل

      

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل

      

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل



 

 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا 

 والتدريب والمعيدين

  

 11 - 11  ع  د /نموذج

 

 طلب إيـــقاف قيــــد

 

           كلية:.......................                   

 الإجازة العالية ) الماجستير (                       الإجازة الدقيقة )الدكتوراه(                                                                               

 العام الجامعي: ...............................                                         -نظام سنة دراسية                                   

 نظام فصل دراسي:                                  

 خريف  ..................                  ربيع ....................                                                                         

 الجنسية:............................... اسم الطالب :............................................................................  الجنس:.............................         

 رقم القيـــد:                    
 

 

 الرقم الوطني:         
  

 ............................... الشعبة:....................................................القسم: ......          

 .  مسجل غير               مسجل           :   للطالب الحالي الوضع         

 .يحق للطالب إيقاف قيده سنة دراسية واحدة أو فصلين دراسيين 

         أسباب طلب إيقاف القيد:          

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

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

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

 توقيع الطالب:.....................................                التاريخ:         /             /                

          
 

 

 :رأي مكتب الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالكلية          

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

 التاريخ:           /          /              .......................... التوقيع:.....................................................الاسم:........................          
 

 :رئيس القسم العلمي             

 التاريخ:          /              /              ............ ..................................................التوقيع:.............................:............الاسم          
 

            

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

         :صورة إلــى 

  بالكلية. والتدريب والمعيدين الدراسات العليامكتب 

 .إدارة الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالجامعة 

      

            

      

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل

      

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل

      

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل

      

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل

      

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل



 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا 

 والتدريب والمعيدين

  

 12 - 11  ع  د /نموذج

 

 بطاقة تقدير درجات

 

           كلية:.......................                     
 

 الإجازة العالية ) الماجستير (                       الإجازة الدقيقة )الدكتوراه(                                                                               
 

 العام الجامعي:.........................................الفصل الدراسي:...........................................            

 

 ............ الجنسية:................................الجنس:... .......................:..............................................................اسم الطالب          

 رقم القيد:  ..................................الميلاد:.............وتاريخ  مكان         
          

 الرقم الوطني:           
           

 الشعبة:................................................................................... القسم: ......         

 

 

 ملاحظات التقدير الدرجة عيدد الوحدات اسم المقرر رمز المقرر ت

1       

2       

3       

4       

5       

6       

7       

8       
 

 

 

  المعدل التراكمي   المعدل الفصلي

 

 

 

 

 

 
 

 مدير مكتب الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالكلية                                     رئيس القسم العلمي                                                                                    

 ............................................الاسم:............                                                                   ................             ........................الاسم:...............                   

 .......................................................التوقيع                                            ......................................................                                   التوقيع 

 ........................................................التاريخ         .......................................................                                                                      التاريخ

 

 عيميد الكلية

 ............................................الاسم:............                      

 .......................................................التوقيع                         

 ........................................................التاريخ                        

 

 

 

      

            

      

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل



 

 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا 

 والتدريب والمعيدين

  

 13 – 11  ع  د /نموذج

 

 طلب نقل من كلية...................

 كــلــيــــــــة.....................إلــــى 

 

           كلية:.......................                
           

 الإجازة العالية ) الماجستير (                       الإجازة الدقيقة )الدكتوراه(                                                                               

 لجنسية:................................... ا.........الجنس:... .......................:..............................................................مقدم الطلب         

 ..................................الميلاد:.............وتاريخ  مكان         

 الرقم الوطني:           

 صدورها:..........................................ة الشخصية......................................مكان وتاريخ رقم البطاق          

 تاريخ الصلاحية:...............................  رقم جواز السفر:................................... مكان وتاريخ الإصدار:.................................          

 المهنة ومكان العمل:............................................ ...........دينة:........................ الم:.................... المحلةامة:...................الإق          

 ني:.................................................العنوان الدائم:................................. رقم الهاتف:..................................البريد الإلكترو           

 أقرب الأقارب وعينوانه:...............................................................................          

 ...................القسم:.......................................الشعبة:..............................          
 

 ............................نأمل الموافقة عيلى طلبي هذا للانتقال للدراسة بكلية:.................................قسم:............................الشعبة:...        

 خ:       /         /             توقيع الطالب:..................................................... التاري

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

 :إليهالمنتقل  العلمي رأي القسم         

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

 .............................التوقيع:...................................... التاريخ:.......الاسم:....................................................................        
 

 المنتقل منه: العلمي رأي القسم         

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

 ....... التاريخ:....................................الاسم:....................................................................التوقيع:...............................         

 :مكتب الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالكليةرأي          

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

  ريخ:....................................الاسم:....................................................................التوقيع:...................................... التا        

 :والتدريب والمعيدين بالجامعةمدير إدارة الدراسات العليا رأي          

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

 ......................................التوقيع:...................................... التاريخ:..................................الاسم:................................        

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 ملاحظات:         

 .يقدم هذا النموذج إلى الكلية المراد الانتقال إليها، مرفقًا بكشف درجات 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

         :صورة إلــى 

  بالكلية. والتدريب والمعيدين الدراسات العليامكتب 

  دارة الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالجامعة.إ 

            

      

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل



 

 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا 

 والتدريب والمعيدين

  

 1 -14 – 11  ع  د /نموذج

 

 طلب استخراج بطاقة تعريـف

 

           كلية:.......................                    

 ............ الجنسية:................................الجنس:... .......................:..............................................................اسم الطالب         

 رقم القيد:  ..................................الميلاد:.............وتاريخ  مكان         
 

 لرقم الوطني:ا          
         

 القســم:......................................................الشعبة:............................................        
 

 أرغب في الحصول عيلى بطاقة تعريف :          

 طالب دراسات عيليا               الإجازة العالية )الماجستير(           الإجازة الدقيقة )الدكتوراه(                  معيد                                 

 

  (.6×4ملاحظة: )يرفق هذا النموذج بصورتين شخصية مقاس 

 

 التوقيع:                                                                                                                                                                          

 التاريخ:        /           /                                                                                                                                                                                     

 

          

 

 مدير مكتب الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالكلية         

 ............................................الاسم:............                         

 .......................................................التوقيع                         

 ........................................................التاريخ                        

 يعتمد//                                                                                                                                                                              

 مدير إدارة الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالجامعة                                                                                                                                            

 ............................................الاسم:............                                                                                                                                                     

 .......................................................التوقيع                                                                                                                                                    

 ........................................................التاريخ                                                                                                                                                    

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

        :صورة إلــى 

 العليا والتدريب والمعيدين بالكلية مكتب الدراسات. 

  والتدريب والمعيدين بالجامعة.راسات العليا إدارة الد

      

            



 

 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا 

 والتدريب والمعيدين

  

 2 -14 – 11  ع  د /نموذج

 

 إفــــادة

 

           كلية:.......................                   

 

 يفيدكم مكتب الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بكلية:......................................
 

 رقم القيد:  .......................:..............................................................بأن الطالب/ة          

 

 لرقم الوطني:ا         

         

 اليًّا في المرحلة:هو/ هي من ضمن طلاب الدراسات العليا بقسم:................................. شعبة:........................................ وهو ح        

 

 ........................الفصل الدراسي:..............................................................لنيل درجة:................................العام الجامعي:          

 
 

 

          

 

 

 

 

 

 

 مدير مكتب الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالكلية                                                                                                               

 الاسم:...........................................                                                                                                              

 التوقيع..........................................                                                                                                              

 التاريخ.........................................                                                                                                             

. 
 

 

 

      

             

 ستعمالها فيما يخوله القانونأعطيت هذه الإفادة لا

 



 

 

 التعليموزارة 

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا

 والتدريب والمعيدين 

 
 

 

 
 

 

 الإجازة العالية ) الماجستير (                        الإجازة الدقيقة )الدكتوراه(                                                      

 

 15 – 11  ع  د /نموذج

 
      

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل

كشف رصد درجات أعمال السنة أو الفصل الدراسي       

 والامتحان النهائي لطلبة الدراسات العليا

 رقم الصفحة:..........................................القسم العلمي:...................................... العام الجامعي:........................................ الفصل الدراسي:....كلية:..............................
          

 رقم القيد اسم الطالب م
 البيان

 المقررات الدراسية

 المعدل الفصلي

 أو السنة الدراسية
 التقدير المعدل التراكمي

            

             عيدد الوحدات

                درجة( 40) أعيمال السنة/ الفصل   

                درجة( 60) الامتحان النهائي

                درجة( 100) المجموع

                التقدير

                درجة( 40) أعيمال السنة/ الفصل   

                درجة( 60) الامتحان النهائي

                درجة( 100) المجموع

                التقدير

                درجة( 40) أعيمال السنة/ الفصل   

                درجة( 60) الامتحان النهائي

                درجة( 100) المجموع

                التقدير

 التوقيع:.......................................................الاسم:.............................................. راجعه:   التوقيع:..........................................................................................................الاسم أعيده:

 رئيس الجامعة                         التدريب والمعيدين بالجامعة         لعليا والتدريب والمعيدين بالكلية                          عيميد الكلية                            مدير إدارة الدراسات العليا و مدير مكتب الدراسات ا            رئيس القسم العلمي                                     

                            سم..................................الا                                                سم.................................. الا                                   سم..................................  الا                                       سم..................................             الا                                  سم..................................      الا             

 ................................    توقيعال                    ................................                           توقيع................................                                    ال توقيعال                                        ................................            توقيعال                                      ................................ توقيعلا            

 



 

 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا 

 والتدريب والمعيدين

  

 16 – 11  ع  د /نموذج

 

 إنذار بخصوص الوضع الدراسي لطالب دراسات عليا

 

          كلية:.......................                   
          

 الإجازة العالية ) الماجستير (                             الإجازة الدقيقة )الدكتوراه(                                                                         
 

 

 سية:.............................اسم الطالب :.............................................................................الجنس:......................... الجن        

 رقم القيد:          
 

 الرقم الوطني:          

 الشعبة:................................... القسم العلمي:..................................         

 للفصل الدراسي:.....................................                  بناءا عيلى نتيجتكم للعام الجامعي:                  /                       

 والتي تفيد:            

 لحد الأدنى المنصوص عيليه في اللائحة الداخلية.احصولكم عيلى تقدير عيام أقل من                

 رسوبكم في مقرر دراسي واحد لمرتين متتاليتين.               

 الفصل الدراسي الحالي.    رسوبكم في مقررين دراسيين:           بالعام الجامعي الحالي.                        

 ......................................أخرى.........................................................................................................................                
                

         

ا لأحكام لوائح الدراسات            العليا النافذة بالخصوص، نوجه إليكم هذا الإنذار، وبذلك يكون مجموع الإنذارات الموجهة إليكم  وتطبيقا

 بما في ذلك هذا الإنذار قد بلغ )             ( مما يترتب عيليه:            

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

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

 

 

 :مدير مكتب الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالكلية         

 ريخ:.................................... الاسم:....................................................................التوقيع:...................................... التا         

 

 :رئيس القسم العلمي         

 .........................التوقيع:...................................... التاريخ:.................................... الاسم:...........................................         

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 

         :صورة إلــى 

 .مكتب الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالكلية 

  .إدارة الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالجامعة 

      

            

      

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل



 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا 

 والتدريب والمعيدين

  

 17 – 11  ع  د /نموذج

 

 البطاقة الدراسية لطالب الدراسات العليا

 

          كلية:.......................                   

        

 الإجازة العالية ) الماجستير (                       الإجازة الدقيقة )الدكتوراه(                                                                               
 

 ............ الجنسية:................................الجنس:... .......................الطالب:..............................................................اسم          

 ........................... الشعبة:..........................................القسم:................. ..................................الميلاد:.............مكان وتاريخ          
          

 القيد:       رقم          

 الرقم الوطني:          
        

 

 سنة الالتحاق بالدراسات العليا:                  /                           

 /                      سنة اجتياز المرحلة التمهيدية:                /                                       تاريخ اعيتماد النتيجة:            /               
 

 

 

 

 

 حساب المعدل التراكمي
 

 

        

  مجموع الوحدات التراكمية

 

 %                        المعدل التراكمي

  التقدير العام  مجموع النقاط التراكمية

 

      

           

 التوقيع قام بالمراجعة النهائية

 

اعيتماد مدير مكتب الدارسات 

 كليةلباوالتدريب والمعيدين العليا 
 التوقيع والختم

  الاسم:  الاسم:

 

 

 

 

 

      

            

      

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل



 

 
 

 17 – 11  ع  د /نموذج

 
 البطاقة الدراسية لطالب الدراسات العليا

 الفصل الأول: ............................          

 السنة الأولى: ...........................         

           

رمز 

 المقرر

 مسلسل

 الوحدات اسم المقرر
الدرجة/ نظام 

 الفصل الدراسي

الدرجة / نظام السنة 

 الملاحظات التقدير الدراسية

 د. ثاني د. أول

        

        

        

        

        

        

        

        

 المعدل الفصلي:   التوقيع كتبه وراجعه

     المعدل التراكمي:

 

 

 الفصل الثاني: ............................          

 السنة الثانية: ............................          

 

رمز 

 المقرر

 مسلسل

 الوحدات اسم المقرر
الدرجة/ نظام 

 الفصل الدراسي

نظام السنة الدرجة / 

 الملاحظات التقدير الدراسية

 د. ثاني د. أول

        

        

        

        

        

        

        

        

 المعدل الفصلي:   التوقيع كتبه وراجعه

     المعدل التراكمي:

 
 

 

           



 

 
 

 17 – 11  ع  د /نموذج

 

 البطاقة الدراسية لطالب الدراسات العليا

 ............................الفصل الثالث:            
 

 

رمز 

 المقرر

 مسلسل

 الوحدات اسم المقرر
الدرجة/ نظام 

 الفصل الدراسي

الدرجة / نظام السنة 

 الملاحظات التقدير الدراسية

 د. ثاني د. أول

        

        

        

        

        

        

        

        

 المعدل الفصلي:   التوقيع كتبه وراجعه

     المعدل التراكمي:

    

 الفصل الرابع: ............................          
           

 

رمز 

 المقرر

 مسلسل

 الوحدات اسم المقرر
الدرجة/ نظام 

 الفصل الدراسي

الدرجة / نظام السنة 

 الملاحظات التقدير الدراسية

 د. ثاني د. أول

        

        

        

        

        

        

        

        

 المعدل الفصلي:   التوقيع كتبه وراجعه

     المعدل التراكمي:

 
 

 

 

 

 



 

 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا 

 والتدريب والمعيدين

  

 18 – 11  ع  د /نموذج

 

 تسجيل بحث والتكليف بالإشرافاستمارة 

 

          كلية:.......................                   

 الإجازة العالية ) الماجستير (                       الإجازة الدقيقة )الدكتوراه(                                                                               

                             العام الجامعي: ..............................              -نظام سنة دراسية                                   

 نظام فصل دراسي:                                  

 خريف ..................                   ربيع ..................                                                                         

  بي :  انات عين الطالب:أولاا

 اسم الطالب :.......................................................................  رقم القيـــد:                     
         

 الرقم الوطني:         

 الجنس:..........................الجنسية:........................................ الميلاد:................................................مكان وتاريخ            

 ........القسم:............................................. الشعبة:..................................................         

 .................................................................................البريد الإلكتروني:.......................................... رقم الهاتف:         
 

 

  :ثانياا: بيانات عين المرحلة التمهيدية 

 بداية التسجيل في الدراسات العليا:...........................................................         

 تاريخ الانتهاء من المرحلة التمهيدية:..........................................................         

 ...............المعدل التراكمي:.........................         
 

  :ثالثاا: العنوان المقترح للبحث 

 باللغة العربيــة:

 باللغة الإنجليزية:

 

 

  :ا: بيانات عين الأساتذة المشرفين  رابعا
 

 المشرف الأول عيلى البحث: بيانات 

 العلمية:..............................الاسم:............................................................. المؤهل العلمي:....................................الدرجة         

 كلية:..........................القسم:...................الشعبة:..................التخصص:...............................الجامعة:........................... ال        

 ............................ ترتيب الطالب في الإشراف:.........................البريد الإلكتروني:...................................الهاتف:................ رقم        

 

 عيلى البحث: الثانيالمشرف  بيانات 

 العلمية:..............................الاسم:............................................................. المؤهل العلمي:....................................الدرجة         

 ........................ الكلية:..........................القسم:..................الشعبة:..................التخصص:................................الجامعة:...        

 لطالب في الإشراف:................رقم الهاتف:........................................البريد الإلكتروني:................................................ ترتيب ا        

 

 

 

 

 

      

            

      

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل

      

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل

      

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل



 

 

 
  

 18 – 11  ع  د /نموذج

 
 

 استمارة تسجيل بحث والتكليف بالإشراف

 
 

 :ا: الموافقة عيلى الإشراف عيلى البحث  خامسا

 توقيع المشرف الأول عيلى البحث:...........................................          

 

 توقيع المشرف الثاني عيلى البحث:..........................................          
 

 

 :ا: رأي القسم العلمي المختص  سادسا

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

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

 

 

 ا: رأي لجنة الدراسات العليا  :بالكلية سابعا

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

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

 

 

 

 

 

  

 مدير مكتب الدراسات العليا والتدريب والمعيدين  بالكلية                                     رئيس القسم العلمي                                                              

 الاسم:.......................................                                                                                                              الاسم:......................................                                                     

 التوقيع .....................................                                                                                                            قيع ....................................                        التو                              

 التاريخ......................................                                                            ...................................                         التاريخ..                             

                                                  

 

 مدير إدارة الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالجامعة                            عيميد الكلية                                                                                       

 ......................الاسم:..................                                                                             الاسم:.......................................                                  

 التوقيع:.......................................                                                                             التوقيع......................................                                  

 ................................التاريخ.......                                                                                التاريخ.....................................                                 

 

 

 

 

 

  

 

 



 

 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا 

 والتدريب والمعيدين

  

 19 – 11  ع  د /نموذج

 

 استمارة اعتماد خطة البحث

 

           كلية:.......................                    

 الإجازة العالية ) الماجستير (                       الإجازة الدقيقة )الدكتوراه(                                                                               

 العام الجامعي: ..............................                                          -نظام سنة دراسية                                   

 نظام فصل دراسي:                                  

 خريف ..................                   ربيع ..................                                                                         

  :بيانات عين الطالب :  أولاا

 اسم الطالب :.......................................................................  رقم القيـــد:                    
         

 الرقم الوطني:         

 القسم:............................................. الشعبة:..........................................................            
          

 

   عين المشرف الأول للبحث:ثانياا: بيانات 

 العلمية:..............................  الاسم:............................................................. المؤهل العلمي:....................................الدرجة         

  القسم:.......................الشعبة:...............................................الكلية: الجامعة:.......................... ..........التخصص:..............        

     ترتيب الطالب في الإشراف:...................         
 

   عين المشرف الثاني للبحث:ثالثاا: بيانات 

 .. المؤهل العلمي:....................................الدرجة العلمية:..............................  الاسم:...........................................................        

 ..........لشعبة:................التخصص:........................ الجامعة:.......................... الكلية:.....................القسم:.......................ا        

      ترتيب الطالب في الإشراف:...................            
 

   :ا  :عينوان البحثرابعا

 
 

 ............................لقد تمَّ بتاريخ:......................................مناقشة خطة البحث المقدمة من الطالب:....................................           

 وتمَّ اعيتمادها من قِبل القسم العلمي.           
 

   .المرفق: صورة من خطة البحث المعتمدة 
 

 ير مكتب الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالكليةرئيس القسم العلمي                                                                                                          مد                       

 ............................................الاسم:............                                                                   ................             ........................الاسم:...............                   

 .......................................................التوقيع                                                                ......................................................               التوقيع 

 ........................................................التاريخ            .......................................................                                                                   التاريخ
 

 

 

 عيميد الكلية

 .........................................الاسم:............

 .............................................التوقيع .......

 .............................................التاريخ.........

 

      

            

 باللغة العربيــة:

 باللغة الإنجليزية:

      

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل

      

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل

      

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل



 

 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا 

 والتدريب والمعيدين

  

 20 – 11  ع  د /نموذج

 

 المطلوبة من وزارة التعليمالبيانات 

 

           كلية:.......................                    

  بيانات عين :  الرسالةأولاا

 ...............................التخصص العام :.......................................................................التخصص الدقيق:..........................         

 .......................................الجامعة:............................................. الكلية:.........................................القسم:.................         

 .........................تاريخ البدء في الإشراف:...............................تاريخ الالتحاق بالدراسة:...................................رقم القيد:....         

 :..............................تاريخ المتوقع للانتهاء:.........................................نوع الرسالة:......................................جهة الإيفاد         

  يانات المشرف الأول:ثانياا: ب 

 د:........................................الاسم:.................................................................. تاريخ الميلاد:...........................مكان الميلا          

 ..........................رقم البطاقة الشخصية:................................الحالة الاجتماعيية:.....الجنسية:............................الجنس:........         

 .....................................الصفة:.............................................الدرجة العلمية:........................................جهة العمل:.........         

 .........................................رقم الهاتف:..................................................................البريد الإلكتروني:..............................         

 ....................التخصص الدقيق:........................................................................التخصص العام:........................................         

  ...........:التخصص العام:................الشهادات العلمية: الشهادة:...........................بلد الدراسة............................................. 

 ...................................المؤسسة المانحة:......................................عينوانها:......... ...........................التخصص الدقيق:..........         

 برة:.....................الاهتمام:....................................................سنوات الخ اللغات التي يجيدها:..................................مجالات          

 .ترفق السيرة الذاتية + صورة من آخر قرار ترقية 

  :ثالثاا: بيانات المشرف الثاني 

 د:........................................الاسم:.................................................................. تاريخ الميلاد:...........................مكان الميلا          

 ............شخصية:................................الحالة الاجتماعيية:.....الجنسية:............................الجنس:......................رقم البطاقة ال         

 .....................................الصفة:.............................................الدرجة العلمية:........................................جهة العمل:.........         

 .........................................قم الهاتف:..................................................................البريد الإلكتروني:...............................ر          

 .................الدقيق:........................................................التخصص العام:............................................................التخصص          

  :التخصص العام:.............الشهادة:...........................بلد الدراسة:................ الشهادات العلمية............................................ 

 .......................................................عينوانها:.....................المؤسسة المانحة:....... ...................التخصص الدقيق:..................         

 برة:..........................................................سنوات الخ..........مجالات الاهتمام:.....................اللغات التي يجيدها:....................         

 .ترفق السيرة الذاتية + صورة من آخر قرار ترقية 

   :ا: بيانات الطالب  رابعا

 ..........الجنسية:..................الجنس:..................الميلاد:...........مكان وتاريخ .......................................................الاسم:..............         

 ..............عنوان الدائم:...........ال الإقامة الحالية:........................... ...................الحالة الاجتماعيية:...............ة الشخصية:...رقم البطاق         

 .............دقيق:.........الشهادات العلمية: الشهادة:.........................بلد الدراسة:.....................التخصص العام:...................التخصص ال         

 ......................التي يجيدها:......................مجالات الاهتمام:....................اللغات .المؤسسة المانحة:..............................عينوانها:.......         
 

 عيميد الكلية                                               مدير مكتب الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالكلية      مي                      رئيس القسم العل                  

          ..............الاسم:............................................                                        الاسم:.............................                         ........................................الاسم:               

 ..................................التوقيع:.......                               ....................          .............التوقيع:........           ............              .................التوقيع:.........               

 ...........................التاريخ:..............                        ...............                  ..............التاريخ:............                ........           ......................التاريخ:........              
 

 مدير إدارة الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالجامعة

 ........................................التاريخ:...... ....................................التوقيع:...........سم:.......................................................الا

 



 

 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا 

 والتدريب والمعيدين

  

 21 – 11  ع  د /نموذج

 

 

 دراسات عليا في المرحلة البحثيةتقرير متابعة عن طالب 

 ) يعدّ كل أربعة أشهر(

 

           كلية:.......................                     
 

 

 

 

 الإجازة العالية ) الماجستير (                       الإجازة الدقيقة )الدكتوراه(                                                                               

                              العام الجامعي: ..................................          -نظام سنة دراسية                                   

 نظام فصل دراسي:                                  

 خريف ..................                   ربيع ......................                                                                         
 

 د: ـــ:................................................................... رقم القي /ة اسم الطالب           
 

 الرقم الوطني:           

 تسجيل الرسالة:......................................... الشعبة:...................................تاريخ القسم العلمي:..................................          

 ......................................الرسالة: ....................................................................................................................عينوان          

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

 الطالب من ناحية متابعته لبحثه: عيلىرأي الأستاذ المشرف          

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

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

 .......................................نسبة الإنجاز في الرسالة:.....................................................................................................         

 .................................الصعوبات التي تواجه الباحث في إنجاز بحثه:....................................................................................        

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

 ........................الموعيد المتوقع للمناقشة:.......................................         

 .....................................ملاحظات أخرى:................................................................................................................ ةأي         

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

   .ملاحظة: يمكن استخدام ورقة إضافية في حالة وجود العديد من الملاحظات 

 الأستاذ المشرف:         

 التاريخ:................................... ...............................................  التوقيع:...........................................الاسم:        

 رئيس القسم العلمي :         

 .................  التوقيع:......................................... التاريخ:...................................الاسم:................................        

 
         

 مدير إدارة الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالجامعة                                                                                                                 مدير مكتب الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالكلية         

                       
 

 ............................................الاسم:............                                                                   ................             ........................الاسم:...............                   

 .......................................................التوقيع        ......................................................                                                                       التوقيع 

 ........................................................التاريخ         .......................................................                                                                      التاريخ
 

 

 

 

 

 

 

 

 

         :صورة إلــى 

 .مكتب الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالكلية 

  .إدارة الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالجامعة 
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ل
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ا
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ل
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 ل



 

 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا 

 والتدريب والمعيدين

  

 22 – 11  ع  د /نموذج

 

 

 بالأمانة العلميةإقـرار الالتزام 

 

           كلية:.......................                    
           

 

 

 الإجازة العالية ) الماجستير (                       الإجازة الدقيقة )الدكتوراه(                                                                                

 العام الجامعي:                                          -نظام سنة دراسية                                   

 نظام فصل دراسي:                                  

 خريف                                           ربيع                                                                         

 ................................:............................................................................................................................ /ة اسم الطالب        

 رقم القيـــد:                    
 

 

 الرقم الوطني:        
  

 .............................مكان وتاريخ الميلاد: ........................................... الجنس:......................... الجنسية:....................         

 ............................... الشعبة:....................................................القسم: ......        
 

 الرسالة: عينوان          

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

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

       

 اسم المشرف:...............................................................................         

 

، وبما يتفق بإعيداد الرسائل العلميةجامعة مصراتة متطلبات المعنونة أعيلاه وفق  أقر بأنني قمتُ بإعيداد رسالتي 

المباشر أو غير المباشر  بعملية الاقتباس  الرسائل العلمية، فلم أقممع الأمانة العلمية المتعارف عيليها في كتابة 

ا لأسس البحث العلمي،                ،المسؤوليات المترتبة  عيلى مخالفتي لذلكوأتحمل كافة   من المصادر المختلفة إلا وفقا

 بما في ذلك سحب الدرجة العلمية الممنوحة لي.

 

 

 التوقيع:................................................ التاريخ:         /          /          ...............................................اسم الطالب:.......            
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ا

ا

ا

ل

ل
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 ل
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ا

ا

ا
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ل
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 ل



 

 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا 

 والتدريب والمعيدين

  

 23 – 11  ع  د /نموذج

 

 

 طلب تشكيل لجنة المناقشة والحكـم

 

           كلية:.......................                   

 

 الإجازة العالية ) الماجستير (                       الإجازة الدقيقة )الدكتوراه(                                                                               

 العام الجامعي: ..............................                                          -نظام سنة دراسية                                   

 نظام فصل دراسي:                                  

 خريف ..................                   ربيع ..................                                                                         

 
 

 السيد/ رئيس قسم :.........................................................
 

 بعد التحية:            
       

 :....................................................................رقم القيـــد:           /ةنفيدكم بأن الطالب          
             

 :............................................. الشعبة:..........................................................بقسم            

 للمناقشة والتقييم.لبحث المطلوب منه، وأنه جاهز قد أنجز ا           

 

 عيليه...

 أسماؤهم، بالإضافة ةمن الآتي والحكم نأمل منكم اتخاذ الإجراءات اللازمة في الخصوص، وأقترح أن يتم اختيار لجنة المناقشة          

 عيلى  الرسالة. المشرف إلى          

           

 الصفة الجامعة العلميةالدرجة  الاســــــــم ت

ا    1  مشرفا

2     

3     

4     

5     

6     

 
 

 

 المشرف عيلى الرسالة:           

 الاسم:....................................................................         

 . ................................التوقيع:................................         

 ..................................................................التاريخ:         
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لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل

      

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل



 

 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا 

 والتدريب والمعيدين

  

 24 – 11  ع  د /نموذج

 

 

 نموذج تقييـم مقيـّم سرّي

 

           كلية:.......................                    

           

 

          

 الإجازة العالية ) الماجستير (                       الإجازة الدقيقة )الدكتوراه(                                                                               

     العام الجامعي:                                      -نظام سنة دراسية                                   

 نظام فصل دراسي:                                  

 خريف                                           ربيع                                                                         

 .......................:............................................................................  الجنس:............................... الجنسية: /ةاسم الطالب         

 رقم القيـــد:                    
 

 

 الرقم الوطني:         

 
        

 البحث المقدم: عينوان          

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

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

 نتيجة التقييم :          
                         

 البحث صالح للمناقشة بدون تعديلات.                        

 البحث صالح للمناقشة بعد إجراء بعض التعديلات.  )ترفق الملاحظات(.                        

 الأسباب(. البحث غير صالح للمناقشة. )ترفق                         

     

 

 عة:................................المقيم:............................................................... الدرجة العلمية:..................................الجاماسم   

 

 التوقيع:.................................: التاريخ:....................................

 

 

 

 

 ير إدارة الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالجامعةمد

 الاسم:....................................................................

 التوقيع:.................................................................

التاريخ:..................................................................

      

            

      

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل

      

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل

      

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل



 

 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا 

 والتدريب والمعيدين

  

 1 -25 – 11  ع  د /نموذج

 

 

 نمــوذج تقييـم رسالة

 )المشرف(

 )ال

  

           كلية:.......................                    
            

 

 

 الإجازة العالية ) الماجستير (                       الإجازة الدقيقة )الدكتوراه(                                                                               

 ................ رقم القيد: ...........................:...................................... / ةاسم الطالب         
            

 الرقم الوطني:         
         

 بة:............................مكان وتاريخ الميلاد:.......................... الجنس:...............الجنسية:................القسم:.......................الشع        

 .العام الجامعي:............................الفصل الدراسي:...........................        

 : الرسالة عينوان         

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

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

 ......................اسم المشرف: ................................................................. الدرجة العلمية:..............          
           

 الدرجة المستحقة الحد الأعيلى للدرجة أسس التقييم ت

  8 عينوان البحث وعيلاقته بالمحتوى 1

  5 ملخص البحث 2

  5 التعريف بالمشكلة البحثية 3

  6 أهمية موضوع البحث 4

  6 أهداف البحث 5

  5 أدبيات الموضوع / الدراسات السابقة 6

  5 مراعياة النواحي الشكلية والتنظيمية 7

  8 الابتكار والأصالة وجودة التحليل 8

  5 التسلسل المنطقي للأفكار )الترابط( بين أجزاء البحث 9

  7 منهجية الدراسة 10

  6 متانة اللغة وسلامة الأسلوب 11

  5 التوثيق والاقتباس 12

  6 المعلوماتمدى التقيد بالأمانة العلمية في نقل  13

  4 تنوع وحداثة المراجع 14

  5 التوصيات والمقترحات 15

  6 جدية الطالب أثناء البحث 16

  8 عيرض ملخص البحث أثناء المناقشة 17

  100 المجمـــــــوع

 ( درجة40المشرف مخصص له ). 
                      

الدرجة النهائية                              
.

2.5
 ...........=                                                                                       التوقيع:.............................   

 التاريخ:.........................................                                                                                                                                                         

      

      

            

      

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل



 

 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا 

 والتدريب والمعيدين

  

 2 -25 – 11  ع  د /نموذج

 

 

 نمــوذج تقييـم رسالة

 )الممتحـن الخارجـي(

 )ال

 
           كلية:.......................                   

           

          
 

 الإجازة العالية ) الماجستير (                       الإجازة الدقيقة )الدكتوراه(                                                                              

 رقم القيد:  ............................:...................................................... /ةاسم الطالب          
            

 الرقم الوطني:           
         

 بة:............................مكان وتاريخ الميلاد:.......................... الجنس:...............الجنسية:................القسم:.......................الشع        

 صل الدراسي:............................العام الجامعي:............................الف        

 : رسالةالعينوان         

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

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

 ......................... الدرجة العلمية:....................................اسم الممتحن الخارجي : ........................................          
           

 الدرجة المستحقة الحد الأعيلى للدرجة أسس التقييم ت

  9 عينوان البحث وعيلاقته بالمحتوى 1

  5 ملخص البحث 2

  7 التعريف بالمشكلة البحثية 3

  6 أهمية موضوع البحث 4

  8 البحثأهداف  5

  5 أدبيات الموضوع / الدراسات السابقة 6

  6 مراعياة النواحي الشكلية والتنظيمية 7

  7 الابتكار والأصالة وجودة التحليل 8

  6 التسلسل المنطقي للأفكار )الترابط( بين أجزاء البحث 9

  6 منهجية الدراسة 10

  5 متانة اللغة وسلامة الأسلوب 11

  6 والاقتباسالتوثيق  12

  6 مدى التقيد بالأمانة العلمية في نقل المعلومات 13

  5 تنوع وحداثة المراجع 14

  5 التوصيات والمقترحات 15

  8 عيرض ملخص البحث أثناء المناقشة 16

  100 المجمـــــــوع

  ( الممتحن الخارجي مخصص له )( درجة، وبالتالي فإن الدرجة المستحقة30بالنسبة لتقييم رسائل الإجازة العالية )الماجستير 

 (.30( للحصول عيلى درجة من )3.33تقسّم عيلى ) ()الفعلية

 ( الممتحن الخارجي مخصص له )وبالتالي فإن الدرجة المستحقة( درجة، 15بالنسبة لتقييم رسائل الإجازة الدقيقة )الدكتوراه 

 (.15( للحصول عيلى درجة من )6.66)الفعلية( تقسّم عيلى )
    

 ....................التوقيع:...................                                                                                                                                                

...............................التاريخ:.........                                                                                                                                                

      

            

      

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل



 

 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا 

 والتدريب والمعيدين

  

 3 -25 – 11  ع  د /نموذج

 

 

 نمــوذج تقييـم رسالة

 )الممتحـن الداخلـي(

 )ال

 
           كلية:.......................                    

           

 

          

 الإجازة العالية ) الماجستير (                       الإجازة الدقيقة )الدكتوراه(                                                                              

 رقم القيد:  ........................:...................................................... /ةاسم الطالب         
            

 الرقم الوطني:          
         

 الجنس:...............الجنسية:................القسم:.......................الشعبة:............................مكان وتاريخ الميلاد:..........................         

 العام الجامعي:............................الفصل الدراسي:............................        

 : رسالة العينوان         

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

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

 ..............اسم الممتحن الداخلي : ................................................................. الدرجة العلمية:......................            
           

 الدرجة المستحقة الحد الأعيلى للدرجة أسس التقييم ت

  9 عينوان البحث وعيلاقته بالمحتوى 1

  5 ملخص البحث 2

  7 التعريف بالمشكلة البحثية 3

  6 أهمية موضوع البحث 4

  8 أهداف البحث 5

  5 أدبيات الموضوع / الدراسات السابقة 6

  6 الشكلية والتنظيميةمراعياة النواحي  7

  7 الابتكار والأصالة وجودة التحليل 8

  6 التسلسل المنطقي للأفكار )الترابط( بين أجزاء البحث 9

  6 منهجية الدراسة 10

  5 متانة اللغة وسلامة الأسلوب 11

  6 التوثيق والاقتباس 12

  6 مدى التقيد بالأمانة العلمية في نقل المعلومات 13

  5 تنوع وحداثة المراجع 14

  5 التوصيات والمقترحات 15

  8 عيرض ملخص البحث أثناء المناقشة 16

  100 المجمـــــــوع

 ( الممتحن الخارجي مخصص له )( درجة، وبالتالي فإن الدرجة المستحقة30بالنسبة لتقييم رسائل الإجازة العالية )الماجستير 

 (.30( للحصول عيلى درجة من )3.33تقسّم عيلى ) ()الفعلية

 ( الممتحن الخارجي مخصص له )( درجة، وبالتالي فإن الدرجة المستحقة15بالنسبة لتقييم رسائل الإجازة الدقيقة )الدكتوراه 

 (.15( للحصول عيلى درجة من )6.66)الفعلية( تقسّم عيلى )
 

 التوقيع:........................................                                                                                                                                             

 التاريخ:.........................................                                                                                                                                             

      

            

      

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل



 

 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا 

 والتدريب والمعيدين

  

 4 -25 – 11  ع  د /نموذج

 

 

 نمــوذج تجميع تقييم رسالة الإجازة العالية )الماجستير(

           كلية:.......................                     
           

 

 

         

 .......................................... رقم القيد: ..............................:............/ةاسم الطالب          
            

 الرقم الوطني:         
         

 القسم:.............................. الشعبة:...................................        

 الدراسي:............................ العام الجامعي:............................ الفصل        

 الرسالة: عينوان         

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

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

 

 

 

           

 والحكم أعيضاء لجنة المناقشة
 التوقيع العلمية الدرجة

 الجامعة الصفة الاسم

    المشرف 

    الممتحن الخارجي 

    الممتحن الداخلي 

  المجموع

  التقدير

                                     

  فما فوق. 65ملاحظة: تعتبر الرسالة مجازة إذا تحصل الطالب عيلى نسبة % 
 

        

      

            



 

 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا 

 والتدريب والمعيدين

  

 5 -25 – 11  ع  د /نموذج

 

 

 نمــوذج تجميع تقييم رسالة الإجازة الدقيقة )الدكتوراه(

           كلية:.......................                   
           

 

 

         

 ........................................................ رقم القيد: /ة:............................اسم الطالب          
            

 الرقم الوطني:          
         

 الشعبة:......................................القسم:.................................          

 العام الجامعي:............................ الفصل الدراسي:............................         

 الأطروحة: عينوان          

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

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

 

 

 

           

 والحكم أعيضاء لجنة المناقشة
 التوقيع العلمية الدرجة

 الجامعة الصفة الاسم

    المشرف 

    الممتحن الخارجي 

    الممتحن الخارجي 

    الممتحن الداخلي 

    الممتحن الداخلي 

  المجموع

  التقدير

                                     

  فما فوق. 65مجازة إذا تحصل الطالب عيلى نسبة  الأطروحةملاحظة: تعتبر % 
 

        

      

            



 

 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا

 والتدريب والمعيدين

  

 6 -25 – 11  ع  د /نموذج

 

 

 رسالة الإجازة العالية )الماجستير(قرار لجنة المناقشة والحكم على 

 )للإجراء الداخلي بالكلية(

           كلية:.......................                   

                  

 الإجازة العالية ة والحكم عيلى رسالة شالمناق بناءا عيلى قرار رئيس جامعة مصراتة رقم )         ( لسنة:.................، بشأن تشكيل لجنة          

 .....................................................................................................:........................../ةمن  الطالب  المقدمة )الماجستير(،           

 ................................................................................................................................................................. بعنوان:            

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

 مصراتة، بمناقشة قامت اللجنة بتاريخ:.......................عيند الساعية:......................بمقر كلية:.................................بجامعة           

 ، والنتائج التي توصل إليها:والمنهج الذي اتبعه الطالب في بحثه، والمصادر والمراجع التي اعيتمد عيليها ،مستوى الرسالة العلميوتقييم           

 :ررتــــقو 

 تخصص:.........................المقدمة من الطالب:.................................................... الإجازة العالية )الماجستير( في قبول رسالة 

 بنسبة مئوية ..................بتقدير:............................            

 دون تعديلات                                 بتعديلات  )ترفق مذكرة بالتعديلات المطلوبة(.                                                                   

 

 .ترفق مذكرة بأسباب الرفض(.      عيدم إجازة الرسالة( 

 

 :والحكم أعيضاء لجنة المناقشة

 التوقيع الجامعة الصفة الاسم ت

ا  .1    مشرفاا ومقررا

2.     

3.     

4.     
 

 :رئيس القسم العلمي         

 ..................     التاريخ:         /       /  .......................................التوقيع:...................................................الاسم:         
         

 :رئيس مكتب الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالكلية         

 .....التوقيع:..............................................     التاريخ:         /       /       الاسم:.........................................................         

    

 عيميد الكلية:         

التاريخ:         /       /            الاسم:..............................................................التوقيع:..............................................            



 

 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا

 والتدريب والمعيدين

  

 7 -25 – 11  ع  د /نموذج

 

 

 ()الدكتوراه الدقيقةقرار لجنة المناقشة والحكم على رسالة الإجازة 

 )للإجراء الداخلي بالكلية(

           كلية:.......................                    
          

 

          

  الإجازة الدقيقة  المناقشة والحكم عيلى رسالة بناءا عيلى قرار رئيس جامعة مصراتة رقم )         ( لسنة:.................، بشأن تشكيل لجنة          

 ..................................................................................................:............................../ةمن  الطالب)الدكتوراه(، المقدمة           

 ................................................................................................................................................................. بعنوان:          

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

 ..............بمقر كلية:.................................بجامعة مصراتة، بمناقشة قامت اللجنة بتاريخ:.......................عيند الساعية:........          

 والمنهج الذي اتبعه الطالب في بحثه، والمصادر والمراجع التي اعيتمد عيليها، والنتائج التي توصل إليها: ،وتقييم مستوى الرسالة العلمي          

 :ررتــــقو 

 تخصص:.........................المقدمة من الطالب:.................................................... في( الدكتوراه) الدقيقةالإجازة  قبول رسالة 

 بنسبة مئوية ..................بتقدير:............................            

 دون تعديلات                                 بتعديلات  )ترفق مذكرة بالتعديلات المطلوبة(.                                                                   

 

  ترفق مذكرة بأسباب الرفض(.      .الأطروحةعيدم إجازة( 
 

 :والحكم أعيضاء لجنة المناقشة

 التوقيع الجامعة الصفة الاسم ت

ا  .1    مشرفاا ومقررا

2.     

3.     

4.     

5.     
 

 رئيس القسم العلمي:         

 التاريخ:         /       /    الاسم:..............................................................التوقيع:..............................................            
         

 والمعيدين بالكلية:رئيس مكتب الدراسات العليا والتدريب          

 التاريخ:         /       /         الاسم:..............................................................التوقيع:..............................................           
    

 عيميد الكلية:         

 التاريخ:         /       /            الاسم:..............................................................التوقيع:..............................................            



 

 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا

 والتدريب والمعيدين

  

 8 -25 – 11  ع  د /نموذج

 

 

 قرار لجنة المناقشة والحكم 

 (الماجستير) العالية على رسالة الإجازة 

 

           كلية:.......................                   
 

           

 

 الإجازة العالية  عيلى رسالة والحكم لمناقشةابناءا عيلى قرار رئيس جامعة مصراتة رقم )           ( لسنة:.................، بشأن تشكيل لجنة           

 القسم:........................................................................:................................................../ةمن  الطالب  المقدمة، )الماجستير(      

 ................................................................................................................................................................. بعنوان:            

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

 وتتكون لجنة المناقشة من:          

 الصفة الدرجة العلمية الجامعة والحكم أسماء أعيضاء لجنة المناقشة ت

ا    .1  مشرفاا ومقررا

2.     

3.     

4.     
 

 بمبنى...............................       وبعد مناقشة الرسالة عيلناا عيلى تمام الساعية...............يوم:..................الموافق:      /        /                   

 :وتقييم مستوى الرسالة العلمي والمنهج الذي اتبعه الطالب في بحثه والمصادر والمراجع التي اعيتمد عيليها، والنتائج التي توصل إليها         
  

 :قررت

 ................................................:......الطالب من المقدمة................:............تخصص في( الماجستير) العالية الإجازة رسالة قبول          

 .:............................بتقدير.................. مئوية بنسبة            
 

 التوقيع أعيضاء اللجنة ت

1.   

2.   

3.   

4.   
 

         

 رئيس القسم العلمي:         

 التاريخ:         /       /    الاسم:..............................................................التوقيع:..............................................            

 رئيس مكتب الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالكلية:         

 /       .........................................التوقيع:..............................................     التاريخ:         /       الاسم:.....................         

 عيميد الكلية:         

 ...............................     التاريخ:         /       /    الاسم:..............................................................التوقيع:...............         

 رئيس جامعة مصراتة:          

التاريخ:         /       /     الاسم:..............................................................التوقيع:..............................................          



 

 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا

 والتدريب والمعيدين

  

 9 -25 – 11  ع  د /نموذج

 

 

 قرار لجنة المناقشة والحكم 

 (الدكتوراه) الدقيقة على رسالة الإجازة 

 

           كلية:.......................                   
           

 

          

 الإجازة الدقيقةعيلى رسالة   والحكم شةلمناقا بناءا عيلى قرار رئيس جامعة مصراتة رقم )           ( لسنة:.................، بشأن تشكيل لجنة          

 ......................................... القسم:....................................:........................................./ةالطالبمن  المقدمة ، )الدكتوراه(          

 .................................................................................................................................................................. بعنوان:           

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

 وتتكون لجنة المناقشة من:          

 الصفة الدرجة العلمية الجامعة والحكم أسماء أعيضاء لجنة المناقشة ت

 مشرفاا ومقرراا    .1

2.     

3.     

4.     

5.     
 

 بمبنى...............................    وبعد مناقشة الأطروحة عيلناا عيلى تمام الساعية...............يوم:..................الموافق:      /        /                   

 عيليها، والنتائج التي توصل إليها:اعيتمد  وتقييم مستوى الرسالة العلمي والمنهج الذي اتبعه الطالب في بحثه والمصادر والمراجع التي         

 

 قررت:

 ...........................................:............الطالب من المقدمة......................:......تخصص في( الدكتوراه) الدقيقة الإجازة رسالة قبول           

 :............................بتقدير.................. مئوية بنسبة            
 

 التوقيع أعيضاء اللجنة ت

1.   

2.   

3.   

4.   

5.   
 

         

 رئيس القسم العلمي:           

 التاريخ:         /       /    الاسم:..............................................................التوقيع:..............................................             

 رئيس مكتب الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالكلية:         

 /       .........................................التوقيع:..............................................     التاريخ:         /       الاسم:.....................         

 عيميد الكلية:         

 ...............................     التاريخ:         /       /    الاسم:..............................................................التوقيع:...............         

 رئيس جامعة مصراتة:          

التاريخ:         /       /   الاسم:..............................................................التوقيع:..............................................            



 

 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا

 والتدريب والمعيدين

  

 26 – 11  ع  د /نموذج

 

 

  طلب الحصول عـلـــى:

 إفادة تخرج         كشف درجات   

 

           كلية:.......................                    
 

 الإجازة العالية ) الماجستير (                       الإجازة الدقيقة )الدكتوراه(                                                                               
 

 ...........................................................................السيد:

 تحية طيبة وبعد...        

 

 قدم بطلبي هذا آملاا منكم منحي:            إفادة تخرج                 كشف درجات          عيلماا بأنَّ بياناتي كالآتي:أت             

 ......الجنسية:..................لميلاد:.....................مكان وتاريخ ا .....الجنس:...........................:.....................................الاسم            

 القسم:...........................الشعبة:..................... رقم القيد:           
          

 لرقم الوطني:ا          
         

 .....         العام الجامعي:......................................الفصل الدراسي:        خريف ..................             ربيع ..........        

 ................................رقم الهاتف:.................................................... البريد الإلكتروني:...........................................        

 التوقيع:.................................................                                                                                                         /                           التاريخ:       /          

 

         :صورة إلــى 

 مكتب الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالكلية. 

  راسات العليا والتدريب والمعيدين بالجامعة.إدارة الد 

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

 واصل استلام...

 ......................... القسم:..................................................................الاسم:......................................                          
 

 ..........                            ....العام الجامعي :..................................                             خريف ...............                    ربيع ..                         

 

 تاريخ تقديم الطلب:        /             /                   
 

 بيانات المستلم: الاسم:           

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

 

 ............................ة:....................................................... توقيع المستلم:............الصف

       

      

            

      

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل



 

 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا

 والتدريب والمعيدين

  

 27 – 11  ع  د /نموذج

 

 

 رسائل الإجازة العالية )الماجستير(نموذج تسليم واستلام 

 والإجازة الدقيقة )الدكتوراه( المطبوعة

           كلية:.......................                     

 الإجازة العالية ) الماجستير (                       الإجازة الدقيقة )الدكتوراه(                                                                               

 العام الجامعي: ..............................                                          -نظام سنة دراسية                                   

 نظام فصل دراسي:                                  

 خريف ..................                   ربيع ..................                                                                         
 

 ...القسم:............................................. الكلية:...........................الجنس:اسم الطالب:...........................................................         

 الشعبــة:...............................   رقم القيد:           
          

 لرقم الوطني:ا         
         

 :عينوان الرسالة         

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

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

 التوقيع والختم الاسم العدد الجهة المستلمة

 القسم العلمي

   

 مكتب الدراسات العليا والتدريب

 والمعيدين بالكلية

   

 إدارة الدراسات العليا والتدريب 

 والمعيدين بالجامعة

   

 

 المكتبة بكلية.................................

 

   

 

 

    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

         :صورة إلــى 

 مكتب الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالكلية. 

  راسات العليا والتدريب والمعيدين بالجامعة.إدارة الد

      

           

      

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل

      

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل

      

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل



 

 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا 

 والتدريب والمعيدين

  

 28 – 11  ع  د /نموذج

 

 

 نموذج إخلاء طرف معيد أو طالب دراسات عليا

 

           كلية:.......................                    

 معيد                 طالب دراسات عيليا              الإجازة العالية ) الماجستير (           الإجازة الدقيقة )الدكتوراه(                                              

 ي:...................................                                        العام الجامع  -نظام سنة دراسية                                   

 نظام فصل دراسي:                                  

 ربيع ..............                خريف ...............                                                                                

 ..................... مكان وتاريخ الميلاد:..........................................الجنس:..............................الاسم:.................................         

 ........................... .................... الشعبة:..........لكلية:..............................القسم:..........الجنسية:.................................ا         

 رقم القيد:           
          

 لرقم الوطني:ا         
         

 سبب إخلاء الطرف:            

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

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

 ملاحظات التوقيع والختم الجهة 

 

 القسم العلمي
  

 

مكتب الدراسات العليا والتدريب والمعيدين 

 بالكلية

  

 

 إدارة الدراسات العليا والتدريب

 بالجامعةوالمعيدين 

  

 

 المكتبة بكلية.................................

 

  

 خزينة الكلية

  

 عيميد الكلية

  

     

 رئيس جامعة مصراتة                                                                                                                                                                              

 ............................................الاسم:............                                                                                                                                                                                        

 .......................................................التوقيع                                                                                                                                                                                       

 ........................................................التاريخ                                                                                                                                                                                       

         :صورة إلــى                                                                                                                                                                       

 .مكتب الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالكلية 

  ليا والتدريب والمعيدين بالجامعة.إدارة الدراسات الع

      

            

      

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل

      

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل

      

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل

      

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل

      

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل



 

 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا 

 والتدريب والمعيدين

  

 29 – 11  ع  د /نموذج

 

 

 سـحـب ملـف شخصـي

 

           كلية:.......................                    

 

 بيانات خاصة بصاحب الملف:          

 ............... الجنسية:...................................................الجنس: ....................................................:.........الطالب /ةسم ا          

 القسم:...............................الشعبة:...................... رقم القيد:            
                    

 لرقم الوطني:ا          
         

 الفصل الدراسي:          خريف  ..................         ربيع ....................  /                                   العام الجامعي:                    

 
           

 الملف: بيانات خاصة بمستلم           

 الاسم :...........................................................................................................            

 رقم البطاقة الشخصية:.......................................................................................            

 تاريخ سحب الملف:            /           /                        

 .أتعهد بعدم العودة للكلية              

  ا النموذج رقم ) د ع  (.28- 11ملاحظة: عيند سحب الملف الشخصي يعبأ أيضا

 

 التوقيع:..................................                                                                                                                                                  

 ..............................التاريخ:....                                                                                                                                                  

------------------------------------------------------------------------------------ 

 بيانات خاصة بمسلمّ الملف:        

 الاسم:....................................................         

 الصفة: ..................................................         

 التوقيع:.................................................         

 
 

 

 

 

 

          :صورة إلــى                                                                                                                                                                      

 مكتب الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالكلية. 

  راسات العليا والتدريب والمعيدين بالجامعة.إدارة الد

      

            

        

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل



 

 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 ت العليا إدارة الدراسا

 والتدريب والمعيدين

  

 30 – 11  ع  د /نموذج

 

 

 نموذج راحـة طبيـة

 

           كلية:.......................                    

 

 .....................:..........................................................................الجنس:......................... الجنسية:..........اسم الطالب /ة           

 الكلية:..............................القسم:.................................... رقم القيد:            
                    

 لرقم الوطني:ا          
         

 الفصل الدراسي :          خريف ................                 ربيع ...............                العام الجامعي:                  /                     
           

          

 

 الأدوية الموصى بصرفها الإجازة الموصى بموجبها تشخيص المريض من قبل الطبيب

 

 

  

 

 تاريخ وتوقيع الطبيب الفاحص................................................              

 نقابة الأطباءاعيتماد                                                                                                                                                                 

 

 

 

 رقم العضوية:.............................. التاريخ:           /          /         .................................اسم الطبيب الفاحص:...........           

 

 الخروج من المستشفى. نموذج -            

 

 

 

 

 

 

 

 

 
     
 

          :صورة إلــى                                                                                                                                                                      

 مكتب الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالكلية. 

  راسات العليا والتدريب والمعيدين بالجامعة.إدارة الد

      

            

      

لا

ا

ا

ا

ل

ل

       

ا

 ل



 

 
 

 وزارة التعليم                                        

 جامعة مصراتة                                              

 إدارة الدراسات العليا والتدريب والمعيدين                        

 
 

 31 - 11/ د  ع   نموذج

 

 

  

 

 جامعة مصراتة
 

 

 

 

 طلبة الدراسات العليا بكلية:...........................بجامعة مصراتة فقد تقرربعد الاطلاع عيلى نتيجة امتحانات 

 مكان وتاريخ الميلاد:                     /              /           .......................................:...........................................................السيد منح 

 الجنسية:......................................... الرقم الوطني:................................................  القيد:م رق 

 عيام:...................درجة الإجازة العالية )الماجستير( تخصص:.....................................بنسبة:..................... وبتقدير 

 /          /                م.          الموافق:  خ:      /          /          هـوذلك بعد استكمال متطلبات هذه الدرجة العلمية بتاري

 .........................الرسالة:.....................................................................................................................عينوان عيلماا بأنَّ 

 
 

 

 

 رئيس جامعة مصراتة                            عيميد الكلية                                        مدير إدارة الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالجامعة                                

 

  

           

  

  سجلت تحت رقم:......................................بتاريخ:........................................................... الموافق:................................................. صدرت هذه الشهادة

 صورة



 

 
 

 وزارة التعليم                                        

 جامعة مصراتة                                              

 إدارة الدراسات العليا والتدريب والمعيدين                        

 
 

 32 - 11/ د  ع   نموذج

 

 

  

 

 جامعة مصراتة
 

 

 

 

 بكلية:...........................بجامعة مصراتة فقد تقرربعد الاطلاع عيلى نتيجة امتحانات طلبة الدراسات العليا 

 مكان وتاريخ الميلاد:                     /              /           .......................................:...........................................................السيد منح 

 الجنسية:......................................... الرقم الوطني:................................................ ............................القيد:...........م رق 

 عيام:...................( تخصص:.....................................بنسبة:..................... وبتقدير درجة الإجازة الدقيقة )الدكتوراه

 /          /                          الموافق:  خ:      /          /          هـوذلك بعد استكمال متطلبات هذه الدرجة العلمية بتاري

 ..................:............................................................................................................................عيلماا بأنَّ عينوان الأطروحة

 
 

 

 

 بالجامعة                                                رئيس جامعة مصراتة عيميد الكلية                                        مدير إدارة الدراسات العليا والتدريب والمعيدين            

 

  

           

  

  ...........................................................:الموافق:................................................. سجلت تحت رقم:......................................صدرت هذه الشهادة بتاريخ

 صورة



 

 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا 

 والتدريب والمعيدين

  

 33 – 11  ع  د /نموذج

 

 

كشف بعدد الساعات التدريسية لأعضاء هيئة 

 التدريس الأساسيين والمتعاونين بالدراسات العليا

 
           كلية:.......................                   

 القسم:.................................. الشهر...................................
 

 

 التخصص  المؤهل العلمي الاسم م
الدرجة 

 العلمية

جهة العمل 

 الأصلية

عيدد الساعيات 

 شهريًّا
 ملاحظات

1        

2        

3        

4        

5        

6        

7        

8        

9        

10        

11        

12        
 

 لكليةالعلمي                                                                        مدير مكتب الدراسات العليا والتدريب والمعيدين با رئيس القسم                    

 ......................................الاسم:............       الاسم:.................................................                                                                     

 .............................................                                                            التوقيع:........................................التوقيع:.........                

 ...............................التاريخ:................   .................                                                          ......................التاريخ:........                
 

 مدير إدارة الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالجامعة                                                                                  عيميد الكلية                                       

 الاسم:..................................................           الاسم:.................................................                                                                 

 .............................................التوقيع:...............................................                                                            التوقيع:..                

 ..............................................التاريخ:...............................................                                                             التاريخ:.                
 

 رئيس جامعة مصراتة

 الاسم:..................................................

 .....................................التوقيع:..........

 ................................التاريخ:...............

 
 

 

 

          :صورة إلــى                                                                                                                                                                      

 مكتب الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالكلية. 

   بالكلية.شؤون أعيضاء هيئة التدريس



 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا 

 والتدريب والمعيدين

  

 34 – 11  ع  د /نموذج

 

 

 إقرار بكفالة طالب موفد للدراسة

 

           كلية:.......................                     
        

 بيانات شخصية للموفد 

 .....................................الميلاد:.تاريخ مكان و .............. ...............................................اسم الطالب بالكامل:............         

 الرقم الوطني:             

 .......................... الصلاحية:............................................ تاريخ ومكان الإصدار:................................رقم جواز السفر:..........        

 ....................................................... تاريخ ومكان إصدارها:........................رقم البطاقة الشخصية:....         

 ................................................... رقم هاتف المنزل:.....................................................رقم الهاتف النقال:..................         

 ...........................................................................................................................البريد الإلكتروني:....................          

        ............................................:  ...................................................................................................عينوان الطالب كاملاا

 .................................................................................................................................................جهة العمل:...........          

 ................................................ الجامعة:.................................... المدينة:........................................بلد الدراسة:..........          

 .....................................:............... تاريخ الإيفاد .................رجة الموفد لها:.............. الد.......................التخصص:.......           

 ...........................: ............إلى دراسية بعثة في والموفد أعيلاه المذكور الطالب أنا أتعهد         

 :بالآتي ألتزم أن                

 .الدراسية البعثات بلائحة الواردة الأحكام .1

 .المبعوثين شؤون لتنظيم الدولة في المختصة الجهات تصدرها التي والنظم القوانين .2

 .البعثة في أمضيتها التي المدة ضعف تخرجي بعد الترشيح جهة مع العمل .3

 .بالخارج ليبيا سمعة إلى يُسيء نشاط بأي القيام عيدم .4

 .الدراسة لبلد الداخلية الشؤون في التدخل عيدم .5

 .والقوانين اللوائح وفق المحددة المدة في دراستي إنهاء .6

 .الترشيح جهة من مسبقة موافقة عيلى الحصول بعد إلّا  أجله من الموفد التخصص تغيير عيدم .7

 .الدراسية البعثات إدارة موافقة عيلى الحصول بعد إلّا  إليها الموفد الساحة تغيير عيدم .8

بالبلد                  الليبية بالسفارة الثقافية الشؤون من خطية موافقة عيلى الحصول بعد إلّا  الأسباب من سبب لأي الدراسة بلد مغادرة عيدم .9

 الموفد إليها.

 

            



 

 
 

 34 – 11  ع  د /نموذج

 
 إقرار بكفالة طالب موفد للدراسة

            

 احترام القوانين واللوائح والتنظيمات التي تصدرها الجهات المختصة في الدولة. .10

 الشؤون إلى امتحان كل نتيجة إعيلان تاريخ من أسبوع تتجاوز لا مدة في الدراسي وضعي عين منتظمة دورية تقارير تقديم .11

 .الليبية بالسفارة الثقافية 

 .الدراسة بلد عين إبعادي يستدعيي الذي الأمر بالآخرين ضرر يلحق أو بالشرف يخل عيمل بأي القيام عيدم .12

 .مواعييدها في الامتحانات وأداء الاهتمام كل وتوجيه بدراستي الاهتمام .13

 .ممكن وقت بأسرع الأكاديمي أو الاجتماعيي وضعي عيلى يطرأ تغيير بأي الليبية السفارة إبلاغ .14

 :بالآتي مصحوباا تخرجي تاريخ من شهراا تتجاوز لا مدة في وذلك الدراسية البعثات إدارة إلى والقدوم تخرجي فور ليبيا إلى العودة .15

 ضمان مركز من ومعادلتها العربية، للغة ترجمتها إلى إضافة( للمطابقة ضوئية صورة معها مرفق) مصدقة الأصلية التخرج إفادة 

 .التعليمية المؤسسات واعيتماد جودة        

 إليها الموفد البلد لدى الليبية السفارة من طرف إخلاء. 

  والتي اللازمة الإجراءات اتخاذ للجهات المختصة الحق يعطي الذي الأمر الشروط هذه من شرط بأي إخلالي أو مخالفتي حالة في. 16

ا ثلاثون خلال حيالي الصرف إيقاف عيلى تنص    جميع استرجاعب مطالبتي للجهات المختصة يحق وكما ليبيا، إلى العودة تاريخ من يوما

 .اللازمة القانونية الإجراءات كافةواتخاذ  البعثة، مدة خلال عيليّ  صرفت التي والأموال النفقات

 /           /          :  الموافق                                 /           /              :  التاريخ

 الطالب توقيع

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

  بيانات خاصة بالكفيل 
 

 أنا  )الاسم رباعيي(:..............................................................................................

 الرقم الوطني:  

 رقم بطاقة شخصية:............................صادرة في:.......................بتاريخ:..................

 .............الهاتف:..................المقيم في:......................................وكفيل الطالب:....................................................

 وصفتي:..............................................................................................................العنوان:..............................

 الة إخلالهأتكفل برد كافة النفقات والأموال التي صرفت عيلى الطالب المذكور أعيلاه طوال مدة دراسته في ح

 بأحد الشروط المنصوص عيليها أعيلاه.
 

 التاريخ:          /           /                                                        الموافق:      /            /               
 

 توقيع الكفيل                                                               بصمة الكفيل                                                

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

 

 محرر العقود:         

 ..الاسم :......................................................................................................................                 

 ................................العنوان:......................................................................................                 

 التصديق عيلى عيقد الكفالة والتعهد من طرف محرر العقود

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

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

/           /                                                        الموافق:      /            /   التاريخ:       

             



 

 ليموزارة التع

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا

 والتدريب والمعيدين

  

 1 -35 – 11  ع  د /نموذج

 

 

 نموذج تقييـم معيد

 

           كلية:.......................                    

 العام للدرجة الجامعية لتقديرا

 % من التقدير العام( 50)الدرجة 

         

 ...............................اسم الطالب:.........................................           

 الكليــــة:..........................................................................           

 ............................:....................................العلمي القســــم           

 التخصـص:.........................................................................           

 سنة التخرج:.......................................................................           

 

 المتحصل عيليهاالدرجة  الدرجة المعتمدة الجانب التقييمي

  %50 التقدير العام

 

 
 

 /        /    ........................................ التوقيع:....................... التاريخ:  ............................/ الاسم:المقيم الداخلي الأول       

 /      /         ...................................................... التوقيع:...................... التاريخ:   / الاسم:.............المقيم الداخلي الثاني        

 /      /         .................................................... التوقيع:...................... التاريخ:   ...............:......../ الاسمالمقيم الخارجي         

   :عيلى حدة، ومعدل المواد التخصصية عيلى حدة عيدم تجزئة المعدل والتقدير العام للطالب، وذلك عين طريق احتساب معدل المواد العامة»ملاحظة.» 

 

 



 

 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا

 والتدريب والمعيدين

  

 2 -35 – 11  ع  د /نموذج

 

 

 نموذج تقييـم معيد

 

           كلية:.......................                  

 نتيجة الامتحان التحريري

 % من نتيجة الامتحان التحريري( 25)الدرجة 

         

 اسم الطالب:.........................................................................           

 الكليــــة:..........................................................................           

 ......................:..........................................العلمي القســــم           

 التخصـص:.........................................................................           

 .......................سنة التخرج:................................................           

 

 الدرجة المتحصل عيليها الدرجة المعتمدة الجانب التقييمي

  %25 الامتحان التحريري

 

 
 

 /   /         ........................................ التوقيع:....................... التاريخ:   ............................المقيم الداخلي الأول/ الاسم:         

 /     /         ...................................................... التوقيع:...................... التاريخ:    / الاسم:.............المقيم الداخلي الثاني         

 /      /       .................................................... التوقيع:...................... التاريخ:     ...............:......../ الاسمالمقيم الخارجي         

 

 

 



 

 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا

 والتدريب والمعيدين

  

 3 -35 – 11  ع  د /نموذج

 

 

 نموذج تقييـم معيد

 

           كلية:.......................                 

 الامتحان الشفوي

         

 ...............................اسم الطالب:.........................................           

 الكليــــة:..........................................................................           

 ......................:..........................................العلمي القســــم           

 التخصـص:.........................................................................           

 سنة التخرج:.......................................................................           

 

 درجة المقيم الداخلي الأول الدرجة  الجانب التقييمي

  14 المظهر العام

  10 الثقة بالنفس

  20 القدرة عيلى الإلقاء

  10 التنظيم والتسلسل في عيرض الأفكار

  16 المحتوى العلمي للعرض

  20 الرد عيلى الأسئلة

  10 اختيار الألفاظ والتعابير

  %100 الدرجة النهائية

 

 
 

 ........................... التوقيع:...................... التاريخ:      /        /     :......................../ الاسمالمقيم الداخلي الأول            

 

 

 



 

 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا

 والتدريب والمعيدين

  

 4 -35 – 11  ع  د /نموذج

 

 

 نموذج تقييـم معيد

 

           كلية:.......................                 

 الامتحان الشفوي

         

 ...............................اسم الطالب:.........................................           

 الكليــــة:..........................................................................           

 .......................:.........................................العلمي القســــم           

 ..........................التخصـص:...............................................           

 سنة التخرج:.......................................................................           

 

 درجة المقيم الداخلي الثاني الدرجة  الجانب التقييمي

  14 المظهر العام

  10 الثقة بالنفس

  20 القدرة عيلى الإلقاء

  10 عيرض الأفكارالتنظيم والتسلسل في 

  16 المحتوى العلمي للعرض

  20 الرد عيلى الأسئلة

  10 اختيار الألفاظ والتعابير

  %100 الدرجة النهائية

 

 
 

 /        /    ........................................ التوقيع:...................... التاريخ:  ...:............/ الاسمالمقيم الداخلي الثاني         

 

 



 

 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا

 والتدريب والمعيدين

  

 5 -35 – 11  ع  د /نموذج

 

 

 تقييـم معيدنموذج 

 

           كلية:.......................                 

 الامتحان الشفوي

         

 اسم الطالب:.........................................................................           

 الكليــــة:..........................................................................           

 ......................:..........................................العلمي القســــم           

 التخصـص:.........................................................................           

 سنة التخرج:.......................................................................           

 

 درجة المقيم الخارجي الدرجة  الجانب التقييمي

  14 المظهر العام

  10 الثقة بالنفس

  20 القدرة عيلى الإلقاء

  10 التنظيم والتسلسل في عيرض الأفكار

  16 المحتوى العلمي للعرض

  20 الرد عيلى الأسئلة

  10 اختيار الألفاظ والتعابير

  %100 الدرجة النهائية

 

 
 

 .................................................... التوقيع:...................... التاريخ:      /        /........:./ الاسمالمقيم الخارجي         

 



 

 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا

 والتدريب والمعيدين

  

 6 -35 – 11  ع  د /نموذج

 

 

 نموذج تفريغ لنتيجة امتحان شفوي لتقييم معيـد

 

           كلية:.......................                 

         

 ...............................اسم الطالب:.........................................

 ..........................:.........................................العلمي القســــم

 

 الدرجة الجانب التقييمي
تقييم المقيم 

 الداخلي الأول

تقييم المقيم 

 الداخلي الثاني

تقييم المقيم 

 الخارجي

مجموع 

 الدرجات

     14 المظهر العام

     10 الثقة بالنفس

     20 القدرة عيلى الإلقاء

     10 التنظيم والتسلسل في عيرض الأفكار

     16 المحتوى العلمي للعرض

     20 الرد عيلى الأسئلة

     10 اختيار الألفاظ والتعابير

     %100 المجموع

  المجموع النهائي
 

 

 
 

          

 

 /        /    ........................................ التوقيع:....................... التاريخ:  ............................المقيم الداخلي الأول/ الاسم:       

 /      /         ..... التاريخ:   ...................................................... التوقيع:................./ الاسم:.............المقيم الداخلي الثاني        

 /      /         .................................................... التوقيع:...................... التاريخ:   ...............:......../ الاسمالمقيم الخارجي         

 

  %25 الدرجة النهائية



 

 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا

 لتدريب والمعيدينوا

  

 7 -35 – 11  ع  د /نموذج

 

 

 نموذج عام النتيجة النهائية لتقييم معيد

 

           كلية:.......................                 

 
            

 ...............................الطالب:.........................................اسم             

 الكليــــة:..........................................................................           

 ........................:.........................................العلمي القســــم           

 التخصـص:.........................................................................           

 سنة التخرج:.......................................................................           

 

 الدرجة المتحصل عيليها الدرجة المعتمدة الجانب التقييمي

  %50 التقدير العام للدرجة الجامعية

  %25 الامتحان التحريري

  %25 الامتحان الشفوي

  %100 الدرجة النهائية
 

 /        /    ........................................ التوقيع:....................... التاريخ:  ............................المقيم الداخلي الأول/ الاسم:       

 /      /         ...................................................... التوقيع:...................... التاريخ:   / الاسم:.............المقيم الداخلي الثاني        

 /      /         .................................................... التوقيع:...................... التاريخ:   ...............:......../ الاسمالمقيم الخارجي         

 رئيس القسم العلمي

 الاسم:..............................................

 ........................................التوقيع:...

 .............................التاريخ:...............

                                                                                      
 

 عيميد الكلية                                                                  والتدريب والمعيدين بالكلية    مدير مكتب الدراسات العليا         

 ................................الاسم:................                                                                  ...................... .........الاسم:...............                 

 ................................................التوقيع:...                                                                          .............. .......................التوقيع:..........                   

 ........                                                                              ..............................التاريخ:............                                                                  ...........          .......................التاريخ:..............                  

 



 

 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا 

 والتدريب والمعيدين

  

 37 – 11  ع  د /نموذج

 

 

 نموذج مباشرة عمل معيـد

 

           كلية:.......................                  

 

          

 العام الجامعي:..............................................................................                  

 الاســـــــم:................................................................................                  

 الرقم الوطني:                  

 الكليـــــة:..........................................................                   

 القســــم:..........................................................                   

 ......................................تاريخ مباشرة العمل:........                   

 التوقيـــــع:......................................................                    

 

 رئيس القسم العلمي

 ................................الاسم:..............

 ...........................التوقيع:.................

 .............................التاريخ:................
 

 

 عيميد الكلية

 ................................الاسم:..............

 التوقيع:............................................

 التاريخ:.............................................
           

 

            



 

 

 وزارة التعليم

 جامعة مصراتة

 إدارة الدراسات العليا

 والتدريب والمعيدين 

 

       
 

 

     
 

 

 

 38 – 11  ع  د /نموذج

 

 

 كشف الدوام الرسمي للسادة المعيدين

  ................لسنة: ...............خلال شهر 

 

 كليــة:...............................
 

 غياب حضور القسم الاسم ت
راحة 

 طبية

إجازة 

 سنوية

الأيام التي يستحق 

 عيليها المرتب
 ملاحظات الرقم الوطني اسم المصرف رقم الحساب

1            

2            

3            

4            

5            

6            

7            

8            

9            

10            

11            

12            
 

 عيميد الكلية                                                                                                        مدير مكتب الدراسات العليا والتدريب والمعيدين بالكلية                                                                                                                    

 الاسم:........................................................                                                                                                                                                 الاسم:........................................................                                             

 التوقيع .......................................................                                                                                                                                                  التوقيع .......................................................                                           

 التاريخ........................................................                                                                                                                                                   التاريخ........................................................                                           
 

 الجامعةمدير إدارة الدراسات العليا والتدريب والمعيدين ب

 التوقيع:...........................................التاريخ:....................................... ............................................................الاسم:
 


