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 تعالی بسمه

مراجعه دانشجو و تکمیل فرم درخواست کتبی دفاع از عنوان رساله در 
 دانشکده تکمیلی تتحصیلاه زحو

 

 و بررسی شرایط استاد مربوطه جهت هدایت رساله گروه تخصصی مرتبط با عنوان در  دانشجودرخواست بررسی 
 

  دانشجودرخواست بررسی 
، ه تحصیلا تکمیلیزدر حو

 از نظر تکراری نبودن
موضوع. حداکثر تا یک  

 هفته 
 

  : روز، با اعضای زیر  10تحصیلات تکمیلی دانشکده در مدت حداکثر  تشکیل جلسه دفاع از عنوان، توسط  
 

 دانشجو -1
 به عنوان رئیس جلسه مدیر تحصیلات تکمیلی  -2
 ( مشاورین استاد راهنما و مشاورین )در صورت مشخص بودن -3
 متدولوژی /)دانشگاه( برحسب تخصص موضوعی خارج از دانشکده دو نفر و   یداخلدو نفر داور  -4
 )حضور مدیر گروه متناسب با رشته پایه دانشجوالزامی  است(.اعضای شورای تحصیلات تکمیلی  -5

 تکراری است 
 

 تکراری نیست  
 

 عنوان تصویب می شود یا خیر؟                                                خیر             بله                               

  تحصیلات تکمیلیشورای قرائت عنوان و نام استاد راهنما در 
 دانشکده 


