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فرم شماره 3:   صورت جلسه كميته ارزيابي موضوع پیشنهاده رساله
	رئيس محترم دانشكده...............

با سلام

احتراماً،  با عنایت به مجوز صادر شده در جلسه شماره............. شورای تحصیلات تکمیلی دانشکده به تاریخ.........در خصوص دفاع از پیشنهاده رساله دکتری دانشجو....................... به شماره دانشجویی ............................. در رشته/گرايش: ....................................................، جلسه دفاع از پیشنهاده رساله با حضور هیات داوران در روز............. .. مورخ: ................... در محل: ........................ برگزار گرديده پس از دفاع دانشجو و ارزیابی هیات داوران، نظر نهایی در خصوص پیشنهاده رساله دانشجو به شرح ذیل اعلام می گردد:
               الف- پیشنهاده رساله با عنوان..........................................................................................مورد تصويب قرار گرفت.
               ب- پیشنهاده رساله با اعمال اصلاحات لازم با عنوان ......................................................................................................... مورد تصویب قرار گرفت. دانشجو مکلف است حداکثر تا تاریخ...................................... اصلاحات لازم را انجام داده و پس از تایید استاد راهنما به تایید نماینده هیات داوران آقای/ خانم......................برساند در غیر اینصورت دانشجو مجددا باید از پیشنهاده رساله خود دفاع نماید.

              ج- پیشنهاده رساله مورد تصویب قرار نگرفت و دانشجو مکلف است با رعایت ضوابط، مجدد از پیشنهاده رساله دفاع نماید.
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نماینده تحصیلات تکمیلی:                                                                                                      مدیر گروه مربوطه:                                          
تاریخ و امضاء                                                                                                                           تاریخ و امضاء
                -------------------------------------------------------------------------------------------------
مدير محترم تحصيلات تکميلي دانشگاه: 

با سلام 

احتراماً، ضمن تأييد مراتب فوق به پیوست صورتجلسه دفاع به همراه فرم شماره 2 (در صورت دفاع موفق) و گواهی ثبت ایرانداک ارسال می گردد. خواهشمند است دستور فرمائيد اقدامات لازم به عمل آيد.     

                                                                         رئيس دانشكده:

                                                               تاريخ و امضاء و مهردانشکده:  




