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CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM 

Độc lập - Tự do - Hạnh phúc 

 

 

ĐƠN XIN CHUYỂN TRƯỜNG 

 Kính gửi:         

                 - Ban Giám hiệu Trường ............….......................................................... 

                 - Ban Giám hiệu Trường Đại học Công nghệ Đồng Nai 

Họ tên sinh viên: ………………………………………… Ngày sinh:………………..  

Lớp: ……………………………………………………... Mã sinh viên: ……………. 

Điện thoại liên hệ: ……………………………………………………………………...  

Năm thứ ............…. Bậc đào tạo: ………………………………………………………   

Ngành: …………………………………………………………………………………..  

Trường: ………………………………………………………………………………….  

Tôi có nguyện vọng xin được chuyển đến tiếp tục vào năm thứ ……………………….. 

Ngành học   .........................................................  Trường Đại học Công nghệ Đồng Nai 

Lý do: …………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………...  

 (Kèm theo Bảng kết quả học tập) 

 

 

 

……….., ngày...........tháng..... năm...... 

Người làm đơn 
(Ký tên, ghi rõ họ tên) 

 

 

 

 

 

 

Ý kiến của Trường (chuyển đến) Ý kiến của Trường (chuyển đi) 

 

 

 

 

   

 


