
 

 ضافه سنوات در دوره دکتريبرگ درخواست مجوز ا             
 

 اداره کل تحصيلات تکميلي                                 
 

 
 :دانشکده  :پرديس

 رساله :تاريخ تصويب عنوان  تعداد واحد اصلي گذرانده : نام و نام خانوادگي :

 عنوان رساله : تعداد واحد پيش نياز گذرانده : شماره دانشجويي :

 نام استاد راهنماي رساله : بدون پيش نياز( :معدل کل تاکنون ) نيمسال ورود :

 ريبي دفاع )در صورت موافقت با تمديد(:تاريخ تق تعداد ترم مشروط تاکنون : نيمسال ثبت نام :

 عنوان مقاله چاپ شده : متقاضي ترم )شماره ترم( : تعداد کل ترم تاکنون :

 محل و تاريخ چاپ مقاله : تاريخ تقاضاي تمديد توسط دانشکده : تاريخ امتحان جامع :

  تاريخ آخرين فرصت مجاز قبلي : معدل امتحان جامع :

 ذکر دلائل، و تاريخ تقريبي دفاع )در صورت موافقت دانشگاه با تمديد( : ، توجيه رساله متضمننظر استاد راهنماي 

 

 

 

 

 

 

 : امضاءتاريخ و                                                                                                                                

 

 همراه با ذکر دلائل : / گروه  دانشکدهتحصيلات تکميلي  پژوهشي و آموزشي/ شوراي نظر

 

 

 

 

 : معاونت تحصيلات تکميليمديرگروه/ :                                         نام و نام خانوادگي  دانشکده / گروه تحصيلات تکميلي شوراي پژوهشي و تاريخ جلسه

 تاريخ و امضاء :                                                                                                                           

 

 همراه با ذکر دلايل :  کميلينظر شوراي تحصيلات ت

 

 

 

 

 : پرديس:                                                          نام و نام خانوادگي سرپرست تحصيلات تکميلي  پرديس تحصيلات تکميلي شورايتاريخ جلسه 

 تاريخ و  امضاء :                                                                                                                    

 

 نظر کميسيون تخصصي تحصيلات تکميلي دانشگاه :

 

 

 

 تکميلي دانشگاه : تاريخ جلسه کميته تحصيلات تکميلي :                                                           نام و نام خانوادگي مديرکل تحصيلات

  تاريخ و امضاء :                                                                                                          

 

 


