
  

 10کاربرگ شماره  سمه تعالیاب 

 پایان نامه  کارشناسی ارشد و  مجوز دفاع از                      

 (Ph.Dی تخصصی )دکتررساله 

 گروه آموزشی:                                      دانشکده:                                       

 دانشجو

اینجانب با عنوان    در خصوص رساله ذیلموارد اعلام می نمایم  .................................. :ییشماره دانشجو........... به ................ ..................................گرایشدانشجوی رشته ................................... ............... اینجانب
 است.و آماده دفاع  تکمیلدانشکده مورخ .................. به تصویب رسیده پردیس/شورای تحصیلات تکمیلی گروه/که در .......................................................:..........................

 ."رساله دکتری ارشد و نامهدستورالعمل تهیه و تنظیم پایان"مفادنامه های دانشگاه تهران و رعایت انجام تمام مراحل تهیه، تنظیم و تدوین رساله، مطابق با ضوابط و آیین -1

  ارائه گزارش پیشرفت رساله به شورای گروه در زمانهای معین شده -2

 (مختص دکتری) چاپ / پذیرش قطعی مقاله مستخرج از رساله . -3

 امضاء دانشجو و خیتار                                                                                              

  استادان راهنمااستاد/

 ... آموزشی محترم گروه مدیر
 برایاعضاء هیات داوران پیشنهادی  .باشدماده میساله به هیات محترم داوران آرپایان نامه / برای برگزاری جلسه دفاعیه و ارجاع  تکمیل و ............................................................................... آقای/  خانمرساله  گردداعلام می بدینوسیله

 (برای پایان نامه دو داور و برای رساله چهار داور) گردد.شرح ذیل پیشنهاد میبه  گیری در شورای تحصیلات تکمیلی )گروه/ دانشکده( مطرح و تصمی
 ......................................................... داور داخلی پیشنهادی:                 .........................................................         داور داخلی پیشنهادی:-1

 ....................................................... داور خارجی پیشنهادی:                        .......................................................داور خارجی پیشنهادی: -2

 استاد/استادان راهنما ینام و نام خانوادگ                                                                          

 تاریخ و امضاء                                   

 آموزشی گروه مدیر

 ش و تحصیلات تکمیلی پردیس/ دانشکده زآمو اداره
 در ضمن اسامی داوران بدین قرار است:  گردد.مراتب جهت اقدامات بعدی ارسال می است،دفاع  هآمادرساله پیوست نظر به اینکه ، مورخ ............................. آموزشی شورای گروه مصوبه وبا توجه به نظر استاد/استادان محترم راهنما 

 .........................................................داور داخلی پیشنهادی:                 داور داخلی پیشنهادی:.........................................................        -1

 داور خارجی پیشنهادی:.......................................................                        داور خارجی پیشنهادی: .......................................................-2

 آموزشی گروه ریمدنام و نام خانوادگی                                                                      

 و امضاء خیتار                                 

 یس پژوهش ئر

 شگاه ، رعایت کرده است .   داندانشکده/..   ساختار  اصلی پایان نامه کارشناسی ارشد/ رساله دکتری را  بر اساس قوانین و ضوابط  بدینوسیله  تائید می گردد  :دانشجو خانم /آقای ................................   به شماره  دانشجویی...........................
                                                               

 نام و نام خانوادگی رئیس اداره پژوهش                                                                                                                                                     

 تاریخ و امضاء                                                                                                                                                                      

 و پشتیبانیریس اداری ، رفاهی 

 ..به دانشکده بدهی شهریه  ندارند و تسویه حساب نموده اند . نوسیله به استحضار می رساند دانشجو خانم /آقای ...........................   به شماره دانشجویی ................................بدی
 

 نام و نام خانوادگی رئیس اداری، رفاهی و پشتیبانی                                                                                                                                        

 تاریخ و امضاء                                                                                                                                                  

 اداره آموزش)تحصیلات تکمیلی(

نامه دوره با رعایت مفاد آیین           کلیه واحدهای دوره آموزشی خود را با موفقیت گذرانیده و برگزاری جلسه دفاعیه تا پایان نیمسال ................................. ..................................... خانم / آقایرساند دانشجو بدینوسیله به استحضار می
 دکتری دانشگاه تهران از نظر این اداره بلامانع است. 

                                                                                             ع داردنمره قبولی ارزیابی جام           تاییدیه تحصیلی مقطع قبلی در پرونده دانشجو موجود است.                   نشجو موجود است. تاییدیه معافیت تحصیلی در پرونده دا         
          دارد عمومیبانزنمره قبولی                  ارفاقی دارد نواتسمجوز             ارائه گزارش پیشرفت رساله دکتری در زمانهای تعیین شده           

 رئیس اداره آموزشنام و نام خانوادگی                                                                          

 امضاء و تاریخ :                                       

                                                               در سالن :........................................................................ ساعت : ............................................. ...................:ورخم: روز: ................................ دفاعزمان و مکان برگزاری جلسه  ●

 دانشگاه /مرتبه  نام ونام خانوادگی مشخصات هیات داوران ردیف
  امضاء

 ]جهت اعلام موافقت با تاریخ برگزاری[

1 

 استاد/استادان راهنما

   

2           

3 
 استاد/استادان مشاور

   

4    

5 
 داخلی انداور

   

6           

7 
 خارجی انداور

   

8    

    نماینده تحصیلات تکمیلی  9

 

 دانشکده علمیمعاون نام و نام خانوادگی 

 امضاء و تاریخ

                                                                                                                دانشکده /پردیس یلیتکم لاتیتحص کارشناسرونوشت: 

 سازی صورتجلسه و گواهی دفاعآماده          
 ارسال دعوتنامه           
 اطلاع رسانی در سایت دانشکده ]تابلو اعلانات[          

 

 


