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اطلاعات دانشجو:
نام و نام خانوادگی:............................... شماره دانشجویی: ........................ گروه آموزشی:............................. رشته تحصیلی:.......................... مقطع تحصیلی: ................................تلفن: ..........................   پست الکترونیکی:................................................
آدرس: ......................................................................................................................................................

مدیر محترم تحصیلات تکمیلی دانشگاه
طرح پیشنهادی نامبرده در جلسه شورای گروه مورخ ......................... تصویب و جهت اقدام لازم ارسال می گردد.
مدیر گروه                                 
امضاء و تاریخ                               

مخصوص حوزه تحصیلات تکمیلی دانشگاه
این طرح در قالب پایاننامه تحصیلات تکمیلی مقطع ................................ در جلسه شماره: ........................ مورخ: .............................. شورای تحصیلات تکمیلی دانشگاه با اعتبار ........................................ ریال و مدت اجرای .................... ماه به تصویب رسید.
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