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 . اصلاحات پایان نامه را تحویل نماییدفرصت دارید ،  روز  54قابل توجه دانشجویان: پس از دفاع     

   
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

 

  و دکتری فرم بررسی وضعیت دانشجو جهت برگزاری جلسه دفاع پایان نامه کارشناسی ارشد

 

 ...................................مدیر گروه آموزشی 

 باسلام واحترام،

 .......................دانشجوی کارشناسی ارشد رشته ..................................آقای / خانم ............. لی يتحص تيوضع

ررات ان نامه نامبرده ، برابر مقير ، دفاع از پايحات مشروحه زيد وبراساس توضي.بررسی گرد...........خ ...............يدرتار

 آموزشی مجاز می باشد / نمی باشد .

 توضیحات :

  با توجه به سوابق پرونده آموزشی ، نمرات ، سنوات ، انتخاب واحد نيمسال جاری ،دفاع پايان نامه فقط تا پايان نيم سال 

...... بلامانع می باشد..............لی .......ي................... سال تحص  

ه امضای ب و برنامه ريزی شده باشد بايد فرم بررسی وضعيت دانشجو مجدد تکميل نيمسال ديگر  درچنانچه تاريخ دفاع : مهم

.گرددرسانده و ممهور کارشناس خدمات آموزشی دانشکده و معاونت آموزشی دانشکده   

 یعيت آموزشضررسی وحتما بايد فرم بدر شورای گروه گروه های محترم جهت بررسی فرم اعلام آمادگی دفاع دانشجو : مهم

  باشد.درعيراينصورت به آن درخواست ترتيب اثر داده نشود.درخواست دفاع  پيوست  دانشجو

 

 

 

علوم وفناوری های نوینی دانشکده امضاء معاون آموزش                           دانشکدهآموزشی  خدمات تایید کارشناس  
 

 علوم وفناوری های نوینآموزشی دانشکده معاون محترم 

 با سلام و احترام

..........................شماره دانشجويی ............................................. ان نامه آقای / خانم ينکه پاينظر به ا  

شان جهت يا نکه يباتوجه به ا.................مقطع ........................ش.................يگرا  .........................رشته ........

ن ييآ 31و 31و9لی نامبرده در خصوص موارد يت تحصيان نامه خود اعلام آمادگی نموده اند ، مستدعی است وضعيدفاع از پا

  د.ييرمافجه را به گروه آموزشی گزارش يو نتی نامه آموزشی بررس

                                                                                                                                                                                                                                                                   

 ضاء مدیر گروهام



 سمه تعالیب

 

 

 

 معاونت پژوهش و فناوري

 مديريت امور پژوهشي

  كارشناسی ارشد نامهپایاندرخواست برگزاري جلسه دفاع  /2كاربرگ شماره 
 با سلام و احترام، .............................................................جناب آقاي دكتر/سركار خانم دكتر ....

 گردد.محترم تقدیم میبه استاد راهنمای  / پژوهشی و تحصیلات تکمیلی گروهنامه برای طرح در شورای گروهنسخه نهایی پایانسه 

 

 : تاریخ و امضاء                                                 تلفن همراه دانشجو:                                نام و نام خانوادگی دانشجو:      

 

 با سلام و احترام، .......................................................جناب آقاي دكتر/سركار خانم دكتر .

 ...................................گروه........ عاون محترم پژوهشی و تحصیلات تکمیلییا م / مدیر محترم گروه .......................................................

 .......... ............................................................... به شماره دانشجوئی .............................آقای/خانم.....نامه کارشناسی ارشدپایانشود که میبدینوسیله تائید 

       ...........................................................و استاد مشاور..................نام استادراهنمای دوم........ /  پیشنهادی به شرح زیر می باشد.داوران  آماده دفاع می باشد.

 : ي استاد راهنماتاریخ و امضا                      دوم:.....................درصدمی باشد. درصد و استاد راهنمایاول ................ سهم استاد راهنمایو  

 

 خارج از گروهپیشنهادي داوران  گروه داخلپیشنهادي داوران 

 مرتبه علمی نام و نام و خانوادگی شماره
 محل خدمت

 )شماره تماس(
 مرتبه علمی نام و نام و خانوادگی شماره

 محل خدمت

 )شماره تماس(

1    1    

2    2    

 

 ...................................جناب آقاي دكتر/سركار خانم دكتر ..

 علوم وفناوري هاي نوین معاون محترم پژوهشی و تحصیلات تکمیلی دانشکده

 با سلام و احترام،

 ..................................................شته ........... دانشجوی ر.....................................................آقای/خانم..نامه کارشناسی ارشدپایانشود که بدینوسیله تائید می

 ................ ....................................................................................................... با عنوان .................................................. به شماره دانشجوئی ........................گرایش .....

 مطرح و.............................................. رجلسه مورخد.....................................................................................................................................................................................

 به شرح زیر تقدیم می گردد:  گروهشورای در تصویب شده  ج از گروه خارداورو  گروه آماده دفاع می باشد. مشخصات داوران داخل

 یا دانشگاه خارج از گروه داورتصویب شده گروه داخلتصویب شده  داور

 مرتبه علمی نام و نام و خانوادگی شماره
 محل خدمت

 )شماره تماس(
 مرتبه علمی نام و نام و خانوادگی شماره

 محل خدمت

 )شماره تماس(

1    1    

 

 .................................................................... استاد ناظر:.........................روز دفاع .......ساعت دفاع ............................. ............ :دفاع تاریخ
رخواست د پيوست  دانشجو عيت آموزشیضررسی وحتما بايد فرم بدر شورای گروه گروه های محترم جهت بررسی فرم اعلام آمادگی دفاع دانشجو : مهم

فرايند دقاع توسط دانشجو پيگيری گردد.در ضمن  صورت به آن درخواست ترتيب اثر داده نشود. نيرايغباشد.دردفاع   

 تاریخ و امضاء :  ...............................................:معاون پژوهشی گروه یا............................................گروهمدیرو نام خانوادگی نام 


