
 

 الجمهورية الجزائرية الديمقراطية الشعبية

 وزارة التعليم العالي والبحث العلمي

 الحاج لخضر 1جامعة باتنة 

 

 تصريح شرفي 

 بمسابقة الدكتوراه الخاصة التنظيميةبالقوانين والإجراءات  بالالتزام

 أنا الممضي أسفله

 ................................................................................................................................................................................................................: السيد )ة(

 ........................................................................................................................:ـب ........................................................................المولود بتاريخ:

  2018-2017( المعتمد لحساب الموسم الجامعي LMDالمشاركة في مسابقة التكوين في الدكتوراه )المعني ب

 :الحاج لخضر  في 1لفائدة جامعة باتنة 

 .........................................................................التخصص:  ........................................................الشعبة: .....................................الميدان:

 ............................................................................................قسم: .............................................................................................................كلية:

 

 :متعهدا وملتزما بما يلي أصرح بشرفي

 في حالة قبولي للمشاركة في المسابقة: .1

 إلى مكان المسابقة المحدد ساعة قبل بداية الامتحان أن أحضر. 

 أن أحضر إلى مكان المسابقة المحدد مصحوبا ببطاقة الهوية المعمول بها. 

 .أن ألتزم بكافة قوانين الامتحان  وكذا الإجراءات التنظيمية المعمول بها 

 

 في حالة نجاحي في المسابقة: .2

 ة( يوما بعد الإعلان عن النتائج النهائي15خمسة عشرة ) أن يكون تسجيلي )في الدكتوراه( في أجل أقصاه  

 ـب أن أقدم ملف تسجيلي كاملا ومرفقا على وجه الخصوص: 

شهادة الانتداب من الهيئة المستخدمة بالنسبة للأجراء، أو شهادة عدم الانتساب إلى الصندوق الوطني  -

 للتأمينات بالنسبة لغير الأجراء.

  شهادة الماستر الأصليةأن ألتزم بتقديم. 

 كوين الذي نجحت فيه هو التسجيل الوحيد في التكوين في الدكتوراه.أن يكون تسجيلي في هذا الت 

 للقوانين المعمول بها، أن ألتزم بعدم الاعتراض إذا  ية من  في حالة عدم احترامي لهذه الالتزامات أو مخالف

 استعملت المؤسسة الجامعية حقها في إلغاء تسجيلي الأولي أو النهائي.

 

 ..........................................تاريخ التصريح: .......................................................................................................................اللقب والاسم:

 .............................:.................عن دائرة ................................الصادرة بتاريخ: ........................................................بطاقة الهوية رقم:

 

 ...................................................................إمضاء وبصمة المعني:


