
 

 

 טופס ערעור על ציון

 

 _______________________________.:____ מס' ת.ז___________שם הסטודנט:________

 ________________________________:_____ דוא"ל_______טלפון:____________

 ________________________:מסלול:______________________ שנת לימודים

  _____________:במכללה ניתן להגיש עד שלושה ערעורים על ציון לאורך כל שנות הלימודים)ערעור מס' 

 

  ______________________ס:קורס:_________________ מס' הקורשם ה

 ___________________: שם המרצה:___________________ הציון הנוכחי

 

 ר:נימוקי הסטודנט/ית לערעו

___________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________ 

 

 _______________:  הציון המעודכן


