*قابل توجه دستیاران گرامی : تایپ کلیه موارد در فرم دفاع پایان نامه الزامی  است .  (در دو نسخه)

	دانشگاه علوم پزشکی و خدمات 
          بسمه تعالی   




RT-4
بهداشتی درمانی شهید بهشتی                  فرم دفاع  پایان نامه(دستیاری- دستیارفوق تخصص)
          دانشکده پزشکی

	نام و نام خانوادگی دستیار :                                              رشته تخصصی :                                       شماره تماس:
عنوان پایان نامه:             
شماره  پایان نامه:                                                              تاریخ ثبت پایان نامه:

	پیش نویس پایان نامه در تاریخ             /          /                   بررسی گردید و مورد تائید است.
                                                                                                                                                                                                           مهر و امضای استاد راهنما

	پیش نویس پایان نامه در تاریخ             /          /                   توسط مشاور آمار و متدولوژی  بررسی گردید و مورد تائید است.
نام و نام خانوادگی استاد آمار و متدولوژی                                                                                                                   مهر و امضای   استاد آمارو متدولوژی                                              

	پیش نویس پایان نامه در تاریخ           /         /                توسط معاون  پژوهشی گروه ، مطالعه و بررسی گردید. تایپ و تکثیر آن بلامانع است.
 نام و نام خانوادگی معاون پژوهشی گروه                                                                                                                      مهرو امضاء

	مقاله این پایان نامه با عنوان :
در مجله                                                                                                                            در تاریخ                /            /                       چاپ شده است.
                                                                                                                                                                                                نام و نام خانوادگی معاون پژوهشی گروه 
                                                                                                                                                                                                                         مهرو امضاء

	جلسه دفاع از پایان نامه در تاریخ           /            /               تشکیل و نمره زیر به آن اختصاص یافت .
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    نمره کل از 20 :   

سمت

نام و نام خانوادگی

درجه علمی

نمره
مهر و امضاء

استاد راهنما

استاد مشاور
عضو هئیت داوران

عضو هئیت داوران

عضو هئیت داوران

مدیر گروه

                                                                                                                          دکتر سیدعلی ضیایی
                                                                                                                معاون پژوهشی دانشکده پزشکی
                                                                                                                مهر و امضاء



با عدد:                                            با حروف: 














