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مديريت تحصيلات تكميلي دانشگاه 
فرم ويژه سهم 24%  و 40 % مربوط به پايان نامه ( پروژه‌ ) تحصيلي كارشناسي ارشد
 (طرح های تجربی و نظری) بدون فاکتور

( تایپ این فرم الزامی است در غیر این صورت عودت داده خواهد شد)
	ریاست محترم دانشکده
سلام عليكم 

     احترامأ به استحضار می رساند خانم/ آقای     دانشجوی کارشناسی ارشد رشته     به  شماره دانشجوئی        در حال تهیه و تدوین پروژه خود تحت عنوان :      می باشند . لذا خواهشمند است دستور فرمایند نسبت به پرداخت موارد هزینه شده بشرح زیر از بابت سهم 24% پایان نامه تجربی FORMCHECKBOX 
   40 % پایان نامه نظری  FORMCHECKBOX 
  را از محل اعتبار مربوط در وجه اینجانب(استاد راهنما) به حساب شماره
ردیف

عنوان هزینه کرد
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جمع کل

------

                                                          نام ونام خانوادگی استاد راهنمای اول                        امضاء                                                                             



	نظر رئیس دانشکده
	نظر کارشناس


	
	


تاريخ ........................


شماره .......................


پيوست ......................








