
سمه تعالیاب  

 

                  5  فرم شماره                                 دانشکده پرستاري و مامایی                                                         

ایان نامه کارشناسی ارشدپفرم تایید انجام صحافی   

  عنوان:

  نام و نام خانوادگی دانشجو:

  خانوادگی استاد راهنما و اعلام تایید ایشان:نام و نام 

  انجام صحافی مورد تایید است 

  اول و اعلام تایید ایشان: مشاورنام و نام خانوادگی استاد 

  نیاز به انجام اصلاحات دارد 

  انجام صحافی مورد تایید است 

  و اعلام تایید ایشان:(داور) نام و نام خانوادگی استاد ناظر 

  م اصلاحات دارد نیاز به انجا

  انجام صحافی مورد تایید است 

  منتخب شوراي تحصیلات تکمیلی:(داور) مایندهنام و نام خانوادگی ن

  نیاز به انجام اصلاحات دارد 

  انجام صحافی مورد تایید است 

  فایل الکترونیک صفحه عنوان و چکیده (فارسی و انگلیسی) پایان نامه در قالبword  .امضاء مسئول سایت      به دفتر سایت تحویل داده شد 

 امضاء مسئول دفتر ریاست                    .    فایل الکترونیک و چاپی چکیده فارسی و انگلیسی پایان نامه به دفتر ریاست دانشکده تحویل داده شد 

............................................................................................................................................................................................................................................... 

  نظریه نهایی:

  انجام صحافی پایان نامه/ رساله دانشجو مورد تایید است.

  /مدیر گروه آموزشی دانشکدهامضاء معاون 

                                                         می باشد و می بایست هنگام صحافی پایان نامه به آن ملحق گردد. رضایت آگاهانه و اظهارنامه اصالت پایان نامه جزء عناصر اصلی پایان نامه*** توجه: فرم 


