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 هـ41:             /             /           التاريخ 

 : ................................................................ الطالبة /نعم أن الطالب

  ..........................................................................رقم جامعي  

 ...............................................أرغب في إلغاء تأجيل الفصل الدراسي  

 

 

 التوقيع                                                                                                           

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

 


