
  

  كرمانشاهاه علوم پزشكي دانشگ

             مديريت تحصيلات  تكميلي

  بسمه تعالي

  
  1فرم شماره 

  

   صورتجلسه شوراي گروه

  
  .........: ......... شماره

  
  ...............: ......تاريخ 

  
  پروپوزال: پيوست 

  

  پزشكي مدير محترم پژوهشي دانشكده

    ســلام عليكم

:   تحت عنوان  ............................................. :رشته : ........................ مقطع دانشجوي .............................................. آقاي / خانم  ن نامه پايا موضوع   

 ».............................................................................................................................................................................................  «       

  �ت قرار نگرف �عضاء حاضر به شرح زير قرار گرفت مطرح  و مورد تصويب ا..........................  شوراي گروه..... ................. در جلسه مورخ 
  

  

  امضاء  توضيحات   نام و نام خانوادگي   رديف 

1        

2        

3        

4        

5        

6        

7        

8        
  

  

  اساتيد مشاور  اساتيد راهنما  

  نام و نام خانوادگي   رديف   نام و نام خانوادگي   رديف 

1    1    

2    2    

  

  

  اساتيد پيشنهادي جهت كارشناسي پروپوزال

  نام و نام خانوادگي   رديف   نام و نام خانوادگي   رديف 

1    3    

2    4    

  

  

  :تاريخ :                               امضاء ..................................: نام و نام خانوادگي مدير گروه  
  

...... ...........................به شماره دانشـجويي ....................... ............................خانم / گواهي شركت در كارگاه روش تحقيق مقدماتي آقاي 

 .به اين واحد ارائه شده و تصويب پروپوزال در شوراي پژوهشي تحصيلات تكميلي دانشكده بلامانع است

  

  مهر و امضاء آموزش دانشكده                                                                                                                       


