
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

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

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

موز.......................... ............................اینجانب
 
 ولی دانش ا

گاهی دارم  و رضایت  اردیبهشتروزه  چهاراز برنامه مطالعاتی 
 
دبیرستان مدبران ا

 کامل خود را جهت شرکت فرزندم در این برنامه اعلام می دارم .

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

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

 اثرانگشتو امضا                                                                                                                        

                                                                                                                                                       
 

 ...  به نام او 

 ""اطلاعیه  ""

موز :.................................
 
 ولی محترم دانش ا

 با سلام

به منظور ارتقاء سطح علمی و بهبود سطح نمرات و با بالارفتن اعتماد به نفس 

روزه  چهار مطالعاتی پانسیون ، گروه مشاوران دبیرستان ، آموزان شدان

 .برگزار می نماید  زیربه شرح    54:02ساعت تا  را ماه اردیبهشت

 

 

 
 

کلاس زبان  69/2/89 چهارشنبهو  61/2/89دوشنبه  روزشایان ذکر است در **

می باشد و ساعت  06:56دبیرستان  تعطیلیو ساعت  تشکیل نخواهد شد ترمیک

 می باشد .  6:550شروع پانسیون مطالعاتی 

 هماهنگ شده است .  54:02برای ساعت  سرویس هاروزه  4** در طول دوره پانسیون 

 
 

 دبیرستان غیردولتی دخترانه مدبّران
 
 

 

  69/5/89چهارشنبه  – 61/5/89سه شنبه  – 61/5/89دوشنبه 

 می باشد . ( 69ساعت  تعطیلی   68/5/89) پنجشنبه  

 

 رضایت نامه


